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PES V DRUŽINI IN TELESNA DEJAVNOST NAJSTNIKA 
Nives Leščanec 
IZVLEČEK  
Mnoge raziskave po svetu navajajo, da se pojavljajo razlike pri telesni dejavnosti otrok in 
mladostnikov, ki imajo psa v družini in pri tistih, ki psa v družini nimajo. Namen tega 
magistrskega dela je bil ugotoviti, ali so slovenski otroci in mladostniki s psom v družini telesno 
bolj dejavni v primerjavi s tistimi, ki psa nimajo. Pri tem smo upoštevali razlike med spoloma 
in razlike v starosti. Prav tako smo preučili, ali se razlike pojavljajo tudi zaradi vrste psa oz. 
njegove potrebe po gibanju.  
Podatke smo zbrali v okviru najdaljše transverzalne študije o telesnem in gibalnem razvoju 
otrok in mladine ter z njimi povezanimi dejavniki – študiji ARTOS in sicer iz leta 2013/14. V 
raziskavo je bilo vključenih 2720 otrok in mladostnikov v starosti 11-18 let. Za preučevanje 
problema smo pripravili posebej zasnovan vprašalnik.  
Več kot polovica mladih (58%) je navedlo, da psa nimajo, 42% pa, da ga imajo. V analizi smo 
ugotovili, da so tista dekleta, ki imajo psa, bolj telesno dejavna kot tista brez psa, medtem ko 
pri fantih ni bilo statistično značilnih razlik. Po večini ravno vprašani otroci in mladostniki 
skrbijo za sprehajanje psa v primerjavi z drugimi družinskimi člani. Prav tako smo ugotovili, 
da je količina telesne dejavnosti otrok in mladostnikov s psom z majhno potrebo po gibanju 
značilno manjša od količine telesne dejavnosti otrok in mladostnikov s psom z veliko ali srednjo 
potrebo po gibanju.  
Na podlagi izsledkov sklepamo, da bi lahko bila  skrb za psa s srednjo ali veliko potrebo po 
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FAMILY DOG AND PHYSICAL ACTIVITY OF TEENAGER  
Nives Leščanec 
ABSTRACT 
Many researches across the world are stating that differences at physical activity of children 
and teenagers, who have a dog in family and those, who do not have a dog in family, are 
occuring. The main purpose of this master's dissertation was to determine whether Slovenian 
children and adolescents with a dog in the family are more physically active compared to those, 
who do not have a dog. We considered differences between gender and differences in age. We 
also examined whether differences also occur to the size or type of dog and its need for 
movement.  
The data were collected in the framework of the longest transversal study on the physical and 
motor development of children and youth and related factors - the ARTOS study from 
2013/14.The study included 2720 children and adolescents aged 11-18 years. To study the 
problem, we prepared a specially designed questionnaire. 
More than half children and adolescent (58%) listed that they do not have a dog and 42% listed 
that they have a dog. We processed the data with the SPSS software and found that those girls 
who have a dog are more active than those without a dog. There were no statistically significant 
differences in boys. For the most part these boys and girls who attended questionnaire choose 
to walk the dog compared to their family members. We also found that the amount of physical 
activity of children and adolescents with a dog with small need of movement is significant 
smaller compared to those who have a dog with high or medium need of movement.  
Based on the results, we conclude that caring for a dog with a medium or high need of 
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1. Uvod  
 
Telesna dejavnost je že od rojstva primarna dejavnost človeka (Stergar, Scagnetti in Pucelj, 
2006). Skozi odraščanje človeka se pojavijo različni dejavniki, ki vplivajo na posameznikovo 
stopnjo telesne dejavnosti. Sallis in Owen (1999) omenjata intrapersonalne dejavnike, socialne 
dejavnike ter posameznikovo okolje.  
V zgodnji mladosti je vpliv telesne dejavnosti staršev in podpora glede telesne dejavnosti otrok 
ključnega pomena (Finn, Johannsen in Specker, 2002; Sallis, Prochaska in Taylor, 2000), kasneje  
pa se v telesni in gibalni razvoj otroka vključijo še druge institucije (vrtci, šole…), ki vsaka na 
svoj način (nekatere na boljši, druge na slabši) promovirajo zdrav način življenja (Harsha in 
Berenson, 1995). Otroke je potrebno že zgodaj seznaniti z načeli redne telesne dejavnosti, zato 
morajo šole razvijati in spodbujati pozitiven odnos do telesne vadbe, s čimer otroke priučijo 
fizičnih spretnosti in izvajanja telesnih dejavnosti, katere lahko izvajajo celo življenje (Fletcher, 
1996).  Nekaterim otrokom in mladostnikom postane telesna dejavnost v vrtcih in šolah edina 
oblika gibanja, iz leta v leto je namreč opaziti trend zmanjševanja spontanega gibanja, zato je 
ključnega pomena izvajanje načrtovanega gibanja za ohranjanje kondicije in zdravja, saj je le-
tega zaradi napredka tehnologije opazno vedno manj (Starc in Sila, 2007).  
Telesna nedejavnost je eden izmed glavnih zdravstvenih problemov današnje družbe (Blair, 
2009). Zaradi telesne nedejavnosti postaja današnja družba čedalje debelejša in prekomerno 
težka, kar je že precej opazno tudi pri otrocih in mladostnikih (Sirard, Patnode, Hearst in Laska, 
2011; Sirard in Pate, 2001). Izjemno pomembno je, da se primarni intervencijski programi, ki 
vključujejo telesno dejavnost, začnejo že v zgodnji mladosti (Sirard in Pate, 2001). Obdobje 
zgodnjega otroštva je najbolj ranljivo in hitro obdobje  izpopolnjevanja zdravega razvoja na 
motoričnem in miselnem nivoju (Timmons idr., 2012). Za oceno ravni telesne dejavnosti  in 
določitev učinkovitosti intervencijskih programov za telesno dejavnost so potrebni natančni 
ukrepi telesne dejavnosti (Sirard in Pate, 2001).   
Telesna nedejavnost pri otrocih in mladostnikih vodi do več zdravstvenih problemov (Biddle, 
Gorely in Stensen, 2004): tveganje za nastanek srčno-žilnih bolezni (neprimerna raven lipidov, 
visok krvni pritisk) (Twisk, 2001; Harsha in Berenson, 1995; Sallis idr., 2000), prekomerna 
telesna teža in debelost (Lee, 2009; Twisk, 2001; Stergar idr., 2006), sladkorna bolezen tipa II 
(Sothern, Loftin, Suskind, Udall in Blecker, 1999; Kahn idr., 2002), poveča se tveganje za 
poškodbami, saj telesna dejavnost preprečuje redčenje kostne mase in posledično nastajanje 
osteoporoze (Bloemers idr., 2011; Sothern idr., 1999; Twisk, 2001; Kahn idr., 2002; Fletcher, 
1996). Na splošno pa telesna nedejavnost vodi k več kot trem milijonom smrtim na leto (Hall 
idr., 2020) in bremeni svetovni proračun za kar 50 milijard ameriških dolarjev (Lim idr., 2012). 
Redna telesna dejavnost pozitivno vpliva na telesno in psihično zdravje ljudi, ker zniža raven 
krvnega sladkorja (poveča izločanje inzulina) (Bird in Hawley, 2017), zniža raven HDL 
(škodljivega) holesterola (Bird in Hawley), poveča mišično maso (Sothern idr., 1999), zmanjšuje 
tveganje za razvoj raka (debelega črevesja, raka dojk ter endometrijskega karcinoma) (Stergar 
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idr., 2006; Kahn idr., 2002; Fletcher idr., 1996), pomaga pri vzpostavljanju in izboljšanju 
socialnih interakcij (Timmons, 2012) ter pripomore k zmanjševanju stresa, anksioznosti in 
depresije (Sothern idr., 1999; Twisk, 2001; Kahn idr., 2002). Telesna dejavnost pozitivno vpliva 




1.1 Telesna dejavnost, telesna vadba, telesni fitnes in gibalna učinkovitost  
 
V nadaljevanju  bomo opredelili različne pojme, tesno povezane z definicijo telesne dejavnosti:  
»telesna dejavnost« (angl. physical activity), »telesni fitnes« (angl. physical fitness), » telesna 
vadba« (angl. exercise) in gibalna učinkovitost (angl. physical efficiency). 
 
 
1.1.1 Telesna dejavnost  
 
Telesna dejavnost je kakršno koli telesno gibanje (ali delov telesa), ki ga ustvarijo skeletne mišice 
in katerega posledica je poraba energije nad ravnjo mirovanja (Caspersen, Powell in Christenson, 
1985; Fletcher, 1996). 
Količina energije, ki je potrebna za določeno telesno dejavnost, je merjena v kilojulih (kJ) ali 
kilokalorijah (kCal), pri čemer je 1 kCal enak 4,184 kJ (Caspersen idr., 1985; Taylor idr., 1978). 
Skupna količina kaloričnih izdatkov, povezanih s telesno dejavnostjo, je določena s količino 
telesne mase, katera proizvaja telesne gibe ter z intenzivnostjo, trajanjem in frekvenco mišičnih 
kontrakcij (Caspersen idr., 1985). Telesno dejavnost delimo na več  načinov, najbolj preprost 
način delitve pa je na tri najbolj ključne dele vsakdanjega življenja: spanje, delo in prosti čas. 
Skupna vsota kilokalorij, porabljenih med temi tremi dejavnosti predstavlja dnevno količino 
porabljenih kilokalorij zaradi telesne dejavnosti (Caspersen idr., 1985). Telesna dejavnost je 
ključnega pomena za ohranjanje zdravja oz. za zmanjševanje tveganja za nastanek bolezni. 
Otroci in mladostniki naj bi bili telesno dejavni vsaj 60 minut dnevno (Drev, 2013; Hadžić idr., 
2014; Svetovna zdravstvena organizacija, 2010), pomembno pa je tudi kakšna je ta telesna 
dejavnost z vidika intenzivnosti.  
Intenzivnost telesne dejavnosti na splošno opredelimo kot nizko, zmerno ali visoko na osnovi 
razlik v porabi energije pri vadbi in pri počitku, kar imenujemo presnovni ekvivalent (MET). 
Zmerna do visoka intenzivnost vadbe zahteva 3-9 MET oz. 70-85% največje srčne frekvence« 
(Hadžić idr., 2014).  
Za določanje vadbene intenzivnosti je mogoče uporabiti tudi mere oz. metode, s katerimi 
ocenjujemo intenzivnost napora, ki ga vadeči premaguje in jih delimo na objektivne ter 
subjektivne. Med subjektivne prištevamo vprašalnike o telesni dejavnosti, vodenje dnevnika 
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telesne dejavnosti, intervjuje; med objektivne pa frekvenco srčnega utripa, pedometrijo, 
pospeškometrijo, vsebnost laktata v krvi, pH vrednost, hormonske slike in metodo dvojno 
označene vode (Prince idr., 2008; Sirard in Pate, 2001). Slednji dejavniki zmanjšujejo 
subjektivnost, ki je značilna za anketne metode in jih je lažje uporabiti pri velikih skupinah 
posameznikov (Sirard in Pate, 2001). Dejavnik frekvence srčnega utripa je koristen za razvrstitev 
telesne dejavnosti v kategorije, npr. »zelo aktivni«, »nekoliko aktivni«, »sedeči«, vendar nima 
nekakšne specifičnosti, potrebne za oceno telesne dejavnosti posameznika (Sirard in Pate, 2001). 
Laboratorijske in terenske validacije pedometrov in pospeškometrov omogočajo precej visoke 
korelacije, pri čemer se uporabi kot merilo poraba kisika ali neposredno opazovanje, čeprav 
mogoče ne zajamejo celotne telesne aktivnosti (Sirard in Pate, 2001). Merilne tehnike, ki se 
uporabljajo za namene raziskovanja in vrednotenja programov, morajo biti veljavne, zanesljive, 
praktične in nereaktivne (Sirard in Pate, 2001). 
Sirard in Pate (2001) navajata, da neposredno opazovanje, metoda dvojno označene vode in 
indirektna kalorimetrija veljajo za primarne standarde za oceno telesne dejavnosti pri otrocih in 
mladostnikih. Kot sekundarne standarde naštevata merilnike srčnega utripa, pedometre in 
pospeškometre, saj le-te prikazujejo objektivno oceno telesne dejavnosti. Te sekundarne meritve 
se lahko uporabijo kot merila za potrjevanje subjektivnih metod telesne dejavnosti. Kot 
subjektivne metode se uporabljajo samoporočanja, intervjuji, poročanja o drugi osebi (angl. 
»proxy-report«) in pisanje dnevnika.  
Zmerna telesna dejavnost, za katero je značilno povečanje srčnega utripa, dvig telesne toplote, 
zadihanost, povečana telesna presnova za 3-6x glede na raven v mirovanju, je priporočljiva za 
krepitev zdravja (Janssen in LeBlanc, 2010). Visoko intenzivna telesna dejavnost, za katero je 
značilna oznojitev, zasoplost, povečana telesna presnova za najmanj 6x glede na raven v 
mirovanju (Drev, 2013; Jannsen in LeBlanc, 2010), pa je priporočljiva za izboljšanje nekaterih 
gibalnih sposobnosti. Poleg intenzivnosti lahko telesni dejavnosti določimo še obseg in vrsto 
telesne dejavnosti (Sothern idr., 1999). Za otroke in mladostnike je priporočljivo, da večinski del 
telesne dejavnosti predstavlja aerobna telesna dejavnost, vsaj 3x na teden naj bo le-ta visoko 
intenzivna ter vsaj 3x tedensko naj izvajajo vaje za mišično moč in zdravje kosti (Drev, 2013; 
Hadžić idr., 2014; Svetovna zdravstvena organizacija, 2010). 
 
 
1.1.1.1 Sedeči način življenja - sedentarnost  
 
Današnji tempo življenja je hitrejši, ljudje postajajo vedno manj aktivni, telesno dejavnost 
nadomestijo zaslonske dejavnosti, prehranjevalne navade se prav tako spreminjajo. Nekdaj 
energijsko redka, hranilno bogata hrana se danes zamenjuje za kalorično in energijsko zelo 
bogato hrano, problem pa je, da teh kalorij zaradi današnjega sedečega življenjskega sloga ne 
porabimo (Korošec, Gabrijelčič in Robnik, 2018).  
Današnji otroci in mladostniki postajajo pretežno sedeča generacija. Sedenje oz. t.i. sedentarnost 
je moč opaziti pri otrokovi/em (Jurak idr., 2019): 
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 vzgoji in izobraževanju,  
 prevozu, 
 prehranjevanju, negi, domačih opravilih, 
 prostem času, igri. 
 
Če bi zamenjali (ali vsaj zmanjšali) sedeč način preživljanja prostega časa otrok in mladostnikov 
(kot na primer gledanje televizije, igranje računalniških igric…) z zmerno telesno aktivnostjo, bi 
se na splošno izboljšalo njihovo zdravje, pomagalo bi pri preprečevanju kroničnih bolezni,  čutili 
bi manj stresnih situacij in njihov imunski sistem se bi izboljšal (Sothern idr., 1999).  
Hamilton, Healy, Dunstan, Zderic in Owen (2008) opisujejo sedentarnost kot vse aktivnosti, ki 
se izvajajo z nižjo porabo presnovne energije. V ospredje postavljajo problem prekomernega 
sedenja, kar ima za posledico težave s presnovo.  Vse aktivnosti v budnem stanju, ki se izvajajo 
z energijsko porabo  ≤1.5 MET, ne glede ali je sedeča, naslonjena ali ležeča drža, se smatrajo kot 
sedentarne aktivnosti (Tremblay idr., 2017). Evropska študija (De Greeff idr., 2018) ugotavlja, 
da otroci med šestim in dvanajstim letom starosti v šoli sedijo kar 209 minut dnevno (64%), zgolj 
16 minut na dan pa namenijo zmerno- do visoko intenzivni telesni dejavnosti. 
Že samo ena dodatna ura sedentarne dejavnosti lahko poveča tveganje za prekomerno telesno 
težo in razvoj prekomerne zamaščenosti v predelu trebuha (Byun, Dowda in Pate, 2012). V 
Kanadski raziskavi je omenjeno, da  je možnost nastanka debelosti veliko večja pri tistih, ki 
gledajo televizijo več kot 21 ur na teden, nižja možnost pa je pri tistih, ki gledajo televizijo manj 
kot 5 ur na teden, ne glede na prostočasne dejavnosti in telesne dejavnosti (Shields in Tremblay, 
2008). Dve uri gledanja televizije na dan za 14% poveča tveganje za sladkorno bolezen tipa II, 
tudi dvourni prirast sedenja na delu je povezan s 7-odstotnim povečanjem tveganja za sladkorno 
bolezen (Hu, Li, Colditz, Willett in Manson, 2003). Da bi se izognili zdravstvenim tveganjem 
sedentarnosti, ni dovolj, da smo telesno dejavni, potrebno se je namreč tudi izogibati 
prekomernemu sedenju (Gonzalez, Fuentes in Marquez, 2017).  
Sedentarnost predstavlja čedalje večji globalni problem (Harsha in Berenson, 1995), zato se z 
njim srečujemo tudi v Sloveniji. Slovenski otroci in mladostniki ležijo oz. sedijo kar 40,1% 
svojega budnega časa, med tednom preživijo 73 minut sedentarno pred zasloni in kar 78 min ob 
koncu tedna (Jurak idr., 2019). V šolskem letu med tednom 90% slovenskih otrok in 
mladostnikov (obeh spolov) izpolnjujejo priporočila o preživljanju manj kot dveh ur pred 
zaslonom na dan, med vikendom pa je ta delež le 37% pri fantih in 45% pri dekletih. Povprečno 
pa med tednom 74% fantov in 79% deklet v starosti od 6-19 let preživi manj kot 2 uri dnevno 
pred zasloni (Sember idr., 2020).  
 
 
1.1.2 Telesna vadba  
 
Telesna vadba je pojem, ki je velikokrat enačen s telesno dejavnostjo, saj imata kar nekaj skupnih 
elementov. Tako telesna vadba kot tudi telesna dejavnost vključujeta vsakršno premikanje telesa, 
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ki ga proizvedejo skeletne mišice, medtem pa se porablja energija, merjena v kilokalorijah. 
Telesna vadba je podkategorija telesne dejavnosti, saj je načrtovana, strukturirana in ponavljajoča 
se dejavnost, ki ima za cilj izboljšanje ali ohranjanje ene ali več komponent telesne 
pripravljenosti. Praktično vse kondicijske priprave in ostale športne dejavnosti imajo vse 
značilnosti telesne vadbe (načrtovano, strukturirano, ponavljajoče), ostale dejavnosti (npr. 
poklicne, gospodinjske in ostale dnevne naloge) pa se izvajajo na najbolj učinkovit način (s čim 
manjšo energijsko porabo) (Caspersen idr., 1985).  
 
 
1.1.3 Telesni fitnes  
 
Clarke (1979) opredeli telesni fitnes kot sposobnost učinkovitega opravljanja vsakodnevnih 
opravil, brez prehitre utrujenosti in z zadostno energijo za uživanje v prostočasnih dejavnostih 
ali za premagovanje nadpovprečnih telesnih stresov ob nepredvidljivih nujnih dogodkih. Telesni 
fitnes ni neposredno povezan s telesno dejavnostjo, temveč je niz lastnosti, ki jih ljudje že imajo 
oz. jih dosegajo.  
Telesni fitnes je sestavljen iz dveh komponent, ena se nanaša na zdravje (srčno-dihalna 
vzdržljivost, mišična vzdržljivost, mišična jakost, telesna sestava, gibljivost), druga pa na veščine 
oz. gibalne sposobnosti (agilnost, ravnotežje, koordinacija, hitrost, moč, reakcijski čas) 
(Caspersen idr., 1985).  Oja in Tuxworth (1995), Shephard in Bouchard (1994) ter Bouchard, 
Shephard in Stephens (1994) navajajo več podobnih klasifikacij z zdravjem povezanega fitnesa, 
ki govorijo o štirih osnovnih komponentah telesnega fitnesa: 
 morfološka (za oceno se uporabljajo razmerja med maso in višino telesa ter sestava 
telesa), 
 mišična (za oceno se uporablja mišična vzdržljivost in moč), 
 gibalna (za oceno se uporabljajo različne gibalne sposobnosti) in  
 srčno-žilna (za oceno se uporablja največja aerobna moč (VO₂ max)). 
Klasifikacije z gibanjem povezanega fitnesa lahko poenotimo s šestimi komponentami: hitrost, 
ravnotežje, vzdržljivost, koordinacija, gibljivost, statična moč in eksplozivna moč (Bouchard 
idr., 1994; Marsh, 1993).  
Pri nas nekateri uporabljajo tudi sopomenko »telesna pripravljenost«, ki pa v nasprotju s pojmom 
»telesni fitnes« ne upošteva sestave telesa, kar ima pomemben vpliv na zdravje. »Višji telesni 
fitnes v otroštvu in adolescenci je povezan z bolj zdravim kardiovaskularnim in presnovnim 
profilom in z manjšim tveganjem za razvoj srčno-žilnih bolezni kasneje v življenju. Podobno je 
zdrava sestava telesa v otroštvu in adolescenci povezana z manjšim tveganjem prezgodnje smrti 
v odrasli dobi. Povečanje telesnega fitnesa od otroštva do odraslosti je povezano s pozitivnimi 
spremembami dejavnikov tveganja za razvoj kardiovaskularnih bolezni. Poleg tega izboljšanje 
telesnega fitnesa pozitivno vpliva na duševno zdravje in izboljšuje kakovost življenja. Zato je 
telesni fitnes pomemben pokazatelj zdravja skozi vse življenje« (SLOfit, 18.6.2020).  
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1.1.4 Gibalna učinkovitost 
 
Gibalna učinkovitost je produkt usvojenosti gibanja in gibalnih sposobnosti (Škof, 2007). 
Omejuje jo šest gibalnih sposobnosti (poleg socialnih, čustvenih in spoznavnih dimenzij): moč, 
hitrost, ravnotežje, natančnost, gibljivost in koordinacija gibanja (Videmšek in Pišot, 2007).  
Pistotnik (2003) tudi navaja, da je gibalna učinkovitost skupek gibalnih oziroma motoričnih 
sposobnosti, ki so odgovorne za uspešnost posameznikovih gibalnih akcij. Termin gibalne 
oziroma motorične sposobnosti opredeljuje podsistem, ki je odgovoren za gibalno izraznost 
človeka oziroma za izvedbo posameznikovih gibanj. 
Strel in Šturm (1981) sta v svoji raziskavi ugotovila, da je gibalna učinkovitost otrok predvsem 
odvisna od delovanja motoričnih centrov na sekundarni in terciarni ravni centralnega živčnega 
sistema. Tako je zrelost živčnega sistema ključen dejavnik razvoja gibalne učinkovitosti, poleg 
tega pa še razvitost okostja, mišic in hormonskega stanja v telesu, ključna je tudi gibalna 
dejavnost otroka.  
Gibalna učinkovitost se z odraščanjem otroka postopno izboljšuje (Planinšec, 2003). Lebar 
(2009) je z raziskavo potrdila, da so starejši otroci gibalno uspešnejši, kar potrjujejo razlike v 
gibalnem razvoju otroka. 
 
 
1.2 Telesna sestava in prekomerna hranjenost  otrok in mladostnikov 
 
1.2.1 Somatotip – telesni tip  
 
Ljudje se med seboj razlikujemo v sami sestavi telesa, glede na to pa ločimo več tipov telesa.  
Somatotip je oblika človeškega telesa in telesni tip, ta termin in razvrščanje po skupinah pa je 
prvi uveljavil William Sheldon (Augustyn idr., 2020).  Določil je tri glavne oz. prepoznavne tipe 




Slika 1: Različni tipi telesa, endo-, mezo- in ektomorf (Klemenčič, 2016). 
Endomorfni tip ima več maščobnega tkiva, počasno presnovo in močnejše grajeno okostje. Ima 
kratek in debel vrat, širok trup ter poudarjen trebuh. Telesne okončine so kratke in debele 
(Beranič, 2009).  
Mezomorf ima bolj izraženo mišično tkivo in majhen odstotek maščobnega tkiva ter simetrično 
grajeno telo. Vrat je dolg, prsni koš je izbočen, trebuh je neizrazit. Telesne okončine so dobro 
razvite in močne. Kosti in mišice so izrazite in masivne, koža je debela zaradi debelega 
podkožnega vezivnega tkiva (Beranič, 2009).  
Ektomorf pa je telesni tip z nižjo telesno težo, s hitro presnovo in manj izraženim mišičnim 
tonusom. Navadno je visoke postave, vrat je dolg in ozek, prav tako je tudi prsni koš ožji, telesne 
okončine so dolge (Beranič, 2009).  
Pomembno je omeniti, da se somatotip pri posamezniku tekom življenja lahko spreminja. To 
doseže s svojim načinom življenja, saj na somatotip poleg genskih razlik vplivajo še telesna 
dejavnost, prehrana in starost (Prokopec in Stehlik, 1988). Genetska zasnova k telesnemu tipu 
prispeva le od 20-30 odstotkov, preostali delež pa je odvisen od našega načina življenja (Carter 
in Honeyman Heath, 1990).   
Mnoge raziskave na temo somatotipa kažejo, da je mezomorfna oblika telesa najbolj zaželena in 
cenjena, medtem ko je endomorfna oblika potisnjena v ozadje in ne predstavlja ideala družbe. 
Kot primer to potrjuje norveška študija, narejena med najstniki starimi od 12 do 13 let, ki je 
dokazala, da imajo prekomerno težki otroci vedenjske in čustvene motnje, imajo manj socialnih 
interakcij, lahko pa so tudi žrtve ustrahovanj (Hestetun, Svendsen in Oellingrath, 2015). Tudi v 
raziskavi Jannsena s sodelavci (2004) so ugotovili, da so prekomerno prehranjeni otroci in 
mladostniki žrtve agresije, nasilja, šikaniranja, ne pa tudi spolnega nadlegovanja. Ljudje ne 
morejo vplivati na svojo telesno višino ali dolžino okončin, lahko pa vplivajo na količino 
maščobne in mišične mase, kar dosežejo s primerno ter redno telesno dejavnostjo in vnosom 
zdrave hrane (Todorovič, 2013).  
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Zaradi hitrega tehnološkega napredka in sodobnega načina življenja se že pri otrocih in 
mladostnikih opažajo posledice sedečega načina življenja ter nezdravih prehranjevalnih navad. 
Nezdrava prehrana ter neredna telesna dejavnost so glavni povzročitelji visokega indeksa telesne 
teže, posledično pa otroci padejo v skupino endomorfnega tipa telesa, ki kot omenjeno v današnji 
družbi ni pretirano zaželen (Hestetun, Svendsen in Oellingrath, 2015). Lee (2009) posledice 
debelosti pri otrocih deli na psihosocialne in zdravstvene, zdravstvene pa še naprej razcepi na 
intoleranco na glukozo, dislipidemijo, hipertenzijo, sindrom policističnih jajčnikov, žolčne 
kamne ter zamaščenost jeter.  
Svetovna zdravstvena organizacija (2015) opozarja na čedalje večji delež prekomerno težkih ter 
debelih otrok in mladostnikov po svetu in nakazuje na  epidemijo debelosti, nekateri raziskovalci 
pa že opozarjajo na svetovno  pandemijo (Liria, 2015), kar pa vodi k velikim zdravstvenim 
stroškom državnega gospodarstva.  
 
 
1.2.2 Prekomerna telesna teža in debelost otrok in mladostnikov 
 
Debelost je definirana kot (več kot) 95% centilne vrednosti indeksa telesne mase glede na starost, 
prekomerna telesna teža pa se na lestvici giblje med 85% in 94% centilne vrednosti indeksa 
telesne mase (glej Sliko 2 in Sliko 3) (Lee, 2009). 
Debelost je stanje telesa, določenega dela telesa oziroma organa, pri katerem so njegove funkcije 
motene ali ogrožene; morbidno fizično stanje; odmik od zdravega stanja, zlasti kadar ga 
povzročijo strukturne spremembe (Heshka in Allison, 2001). Debelost vodi do povečane 
smrtnosti (Heshka in Allison, 2001), tveganja za hipertenzijo (Heshka in Allison, 2001), 
koronarnih bolezni srca (Akil in Anwar Ahmad, 2011; Heshka in Allison, 2001), na inzulin 
netolerantnega diabetesa (Heshka in Allison, 2001), dislipidemije Heshka in Allison, 2001), kapi 
(Devlin, 2000), raka (Calle, Rodriguez, Walker-Thurmond, Thun, 2003; Devlin, 2000), 
holelitiaze (Heshka in Allison, 2001), težav s spanjem (Devlin, 2000) idr.. Debelost se lahko 
določi vizualno (telesni proporci) ali s pomočjo meritev (višina, teža) (Heshka in Allison, 2001).  
Prekomerna telesna teža predstavlja prekomerni delež maščobnega tkiva (Prentice in Jebb, 2001). 
Od debelosti jo ločimo po vrednostih indeksa telesne mase – ITM, ki je razmerje med telesno 
težo v kilogramih in kvadratom telesne višine v metrih.  
Indeks telesne mase  je indikator telesne konstitucije, uporablja se kot ocena prehranjenosti in 
zdravstvenega stanja posameznika (Bravničar, 1987). Je antropološka mera, s katere lestvico  
učinkovito merimo debelost oziroma z njo lahko ocenjujemo prevalenco debelosti v populaciji v 
povezavi s tveganji (Svetovna Zdravstvena Organizacija, 2000). Za odraslo populacijo so v 
Tabeli 1 prikazane vrednosti hranjenosti. Vrednost ITM od 25,0-29,9 je ocenjena za  prekomerno 
telesno težo, 30,0 ali več pa se že ocenjuje kot debelost (ki se deli na 3 podkategorije – debelost 








Podhranjenost Manj kot 18,49 
Normalna hranjenost 18,5-24,9 
Prekomerna telesna masa 25,0-29,9 
Debelost – 1. stopnja 30,0-34,9 
Debelost -2. stopnja 35,0-39,9 
Visoka debelost – 3. stopnja 40,0 ali več 
 
Vrednosti iz Tabele 1 niso primerne za ugotavljanje hranjenosti otrok in mladostnikov, saj je 
njihova telesna sestava drugačna od telesne sestave odraslih, prav tako se lahko tudi hitreje 
spreminja (Vidmar, 2008). Indeks telesne mase otrok in mladostnikov narašča s starostjo in je 
odvisen tudi od spola (Cole, Bellizzi, Flegal, Dietz, 2000; Krebs idr., 2007). Rezultat indeksa 
telesne mase otrok in mladostnikov se izračunava na enak način kot pri odraslih, le da se tu gleda 
centilna vrednost, označena s krivuljo. Indeks telesne mase pod 5. centilom pomeni premajhno 
telesno maso, nad 95. centilom pa previsoko telesno maso ter napovednik kasnejše možne 
debelosti (Vidmar, 2008). Merjenje in ovrednotenje indeksa telesne mase otrok in mladostnikov, 
starih od 2 do 20 let se priporoča po kriterijih Mednarodne projektne skupine za debelost 
(International Obesity Task Force) ter kriterijih Svetovne zdravstvene organizacije (World 
Health Organisation – WHO) (Cole idr., 2000). Slika 2 in Slika 3 predstavljata centilne vrednosti 
indeksa telesne mase za fante in dekleta. Slika 2 prikazuje rezultate za splošno populacijo fantov, 





Slika 2: Centilna  vrednost indeksa telesne mase za dečke v starosti od 2 do 20 let (Crosby, 2019) 




Slika 3: Centilna vrednost indeksa telesne mase za dekleta v starosti od 2 do 20 let (Centers for Disease Control 
and Prevention, 14.2.2020) 
Legenda: Age (years) - starost (leta); BMI – indeks telesne mase 
Starc s sodelavci (2016) ugotavlja, da je meritev kožne gube nadlahti eden najprimernejših 
kazalcev ovrednotenja hranjenosti otrok in mladostnikov. Prav tako je boljši kazatelj hranjenosti 
poleg indeksa telesne mase razmerje obsega pasu in obsega bokov, saj kaže natančnejšo vrednost 
maščob v telesu kakor sam indeks telesne mase (Lei idr., 2006). 
 
 
1.3 Telesna dejavnost ter telesni in gibalni razvoj slovenskih otrok in mladostnikov  
 
Telesni in gibalni razvoj otrok in mladostnikov spremljamo že od leta 1970 (Šturm in Strel, 
1985),  od leta 1986 pa v Sloveniji spremljamo telesni in gibalni razvoj osnovnošolskih in 
srednješolskih otrok s podatkovno zbirko športnovzgojni karton. Športnovzgojni karton (ŠVK) 
je nacionalni program spremljave telesnega in gibalnega razvoja otrok in mladine, ki vključuje 
vse osnovne in srednje šole v Sloveniji (SLOfit, 17.6.2020).  Podatki so koristni tako za otroke 
in njihove starše, kakor tudi za učitelje športne vzgoje, zdravnike, snovalce učnih načrtov, 
načrtovalce različnih interesnih športnih dejavnosti, izdelovalce otroških in športnih oblačil in 
obutve itd. (Strel, Starc in Kovač, 2007).  
Telesne značilnosti merimo s prvimi tremi meritvami, gibalne sposobnosti pa z ostalimi (Strel, 
1996):  
 telesna višina (meri dolžinsko razsežnost telesa), 
 telesna teža (meri voluminoznost telesa), 
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 kožna guba nadlahti (meri količino podkožnega maščevja), 
 dotikanje plošče z roko (meri hitrost izmeničnih gibov), 
 premagovanje ovir nazaj (meri koordinacijo gibanja celotnega telesa), 
 predklon na klopci (meri gibljivost), 
 skok v daljino z mesta (meri eksplozivno moč), 
 dviganje trupa (meri mišično vzdržljivost trupa), 
 vesa v zgibi (meri vzdržljivost mišic ramenskega obroča in rok), 
 tek na 60 m (meri sprintersko hitrost) in  
 tek na 600 m (meri splošno vzdržljivost). 
Sistem SLOfit je nadgradnja športnovzgojnega kartona, ki je podprt z aplikacijo Moj SLOfit 
(17.6.2020). Vsebuje podatke merske baterije ŠVK (tri morfološko-antropometrične mere in 
osem motoričnih merskih nalog, merjenih vsako leto), vprašalnike (o gibalnih navadah 
najstnikov, osnovnih podatkih o starših) podatkovno zbirko SLOfit ter poročilni sistem SLOfit 
za posameznika in za šolo.. Ker je to sistem, v katerega se prostovoljno vključi vsak posameznik, 
ne pokriva celotnega prebivalstva, temveč okrog 90% populacije v starosti od 6-19 let (od 
180.000-190.000 posameznikov).  
Starc s sodelavci (2017) že več let spremljajo telesni in gibalni razvoj slovenskih šolarjev. Telesni 
razvoj se spremlja s telesno višino, telesno težo in kožno gubo nadlahti. Sama telesna višina je 
odvisna od notranjih (genetskih) in zunanjih dejavnikov (Kociper, 2007). Notranji določajo na 
primer višino otrok glede na višino staršev, torej višji starši naj bi posledično imeli tudi visoke 
otroke. Zunanji dejavnik, ki vplivajo na rast, so pa socialne razmere, higienske razmere in 
podnebje (temperatura - v toplejših delih je rast znatno hitrejša), od socialnih dejavnikov pa je za 
rast najpomembnejša prehrana (Kociper, 2007).  
Telesna teža se pri slovenskih fantih med 7. in 15. letom ter pri slovenskih dekletih med 7. in 13. 
letom povečuje vsako leto za okoli deset odstotkov (Strel idr., 2003). Primerna telesna teža je v 
največji meri odvisna od zdravega načina prehranjevanja in telesne dejavnosti posameznika, saj 
v nasprotnem primeru posameznik pade v skupino prekomerno težkih ali debelih oseb.  
Podkožno maščevje se pri fantih med 7. in 11. letom povečuje, nato pa zmanjšuje do konca 
srednješolskega izobraževanja. Pri dekletih pa se med 7. in 10. ter 12. in 16.  letom povečuje, v 
11. letu ter do 18. leta pa se malenkost zmanjša (Strel idr., 2003). Ugotovili so, da je podkožno 
maščevje nagnjeno k vplivom zunanjih dejavnikov, predvsem neprimernim prehranjevalnim 
navadam ter prenizki telesni aktivnosti (Kociper, 2007).  
Gibalni razvoj je vezan na motorične sposobnosti človeka: moč, hitrost, gibljivost, koordinacijo, 
ravnotežje in natančnost. Nekatere so bolj prirojene in nanje težje vplivamo (odvisno od 
genotipa), na nekatere pa se da precej vplivati (odvisno od fenotipa) (Pistotnik, 2017). »Tako 
lahko trdimo, da se vpliv vadbe (vpliv na regulacijo teže, funkcionalne in gibalne sposobnosti, 
razvoj pozitivnih stališč in navade za redno telesno vadbo) na gibalni razvoj, ki ga že začenjamo 
v predšolskem obdobju, prenaša v dobo adolescence in na poznejša leta oziroma v dobo zrelosti. 




Starc in sodelavci (2018) so v Letnem poročilu o telesnem in gibalnem razvoju otrok in mladine 
slovenskih osnovnih in srednjih šol v šolskem letu 2017/18 ugotovili, da je telesni razvoj 
napredoval od leta 1989. Fantje in dekleta so danes višji za več kot 9 centilnih točk od leta 1989, 
telesna masa pa je upadla od leta 2011 naprej. Kožna guba se je med leti 1997-2008 pri fantih in 
dekletih povečala, od leta 2011 pa pri dekletih upadla. Pri fantih pa je zabeleženo močno znižanje 
kožne gube v letu 2014, nato je sledil ponovni prirast do leta 2018, ko se je zopet znižala. Gibalna 
učinkovitost današnjih  deklet je veliko boljša v primerjavi z dekleti iste starosti leta 1989. Fantje 
so leta 2017 rahlo presegli povprečje, leta 2018 pa so rahlo pod povprečjem v gibalni 
učinkovitosti v primerjavi z leti med 1989 in 2018.  
Dandanes se vse pogostejše srečujemo s prekomerno telesno težo in debelostjo ne samo pri 
starejši populaciji, temveč tudi že pri otrocih in mladostnikih. »Med dekleti in fanti je še vedno 
preveč prekomerno telesno težkih in debelih, trend naraščanja pa se umirja in delež prekomerno 
težkih in debelih mladostnikov med 11- in 15- letniki pri nekaterih starostnih skupinah tudi 
zmanjšuje (NIJZ, 2016).« NIJZ (2016) navaja, da se pri otrocih in mladostnikih poleg debelosti 
pojavlja tudi sarkopenija. 
 
Slika 4: Delež podhranjenih, normalno prehranjenih, predebelih (prekomerno težkih) ter debelih deklet in fantov v 
šol. letih 2017/18 in 2018/19 (Starc idr., 2019)  
 
Slika 4 (Starc idr., 2019) prikazuje delež podhranjenih (v treh nivojih), ustrezno prehranjenih, 
predebelih (prekomerno težkih), debelih in morbidno debelih deklet in fantov v šolskih letih 
2017/18 (notranji krog) in 2018/19 (zunanji krog) v starosti od 6 do 19 leta. Prikazano je, da je 
pri fantih za 0,1% narasel delež debelosti glede na prejšnje šol. leto(5,8% vseh), pri dekletih je 
delež ostal isti (4,6% vseh), delež fantov s preddebelostjo pa je od prejšnjega leta upadel za 0,5% 
(17,9% vseh) (pri dekletih upad za 0,1% - 16,7% vseh). Morbidno debelih fantov je 0,2% več 
kot prejšnje leto (1,5% vseh), deklet je 0,1% več kot prejšnje leto (1,2% vseh), podhranjenih 
fantov tipa 1 je naraslo za 0,4% (5,7% vseh) (deklet 0,3% - 7,3% vseh), tipa 2 je naraslo za 0,1% 
(0,9% vseh) (dekleta so ostala nespremenjena – 1,3% vseh), tipa 3 pa je pri fantih in dekletih več 
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za 0,1% (0,4% vseh fantov oz. 1,2% vseh deklet). Delež ustrezno prehranjenih fantov se je 
zmanjšal za 0,4% (67,8% vseh). 
Letno poročilo telesnega in gibalnega razvoja otrok in mladine slovenskih osnovnih in srednjih 
šol v šolskem letu 2018/19 kaže tudi regijske razlike v rezultatih športno vzgojnega kartona. 
Primerjava telesne višine po regijah ni prikazala bistvenih sprememb (tako pri fantih kot 
dekletih), razen v zasavski regiji, kjer so dekleta statistično značilno zrasla.  V koroški regiji 
beležijo najvišjo rast fantov, sledijo posavska in zasavska regija. Najvišja dekleta so v zasavski, 
posavski in koroški regiji, na splošno pa so bile razlike med regijami pri dekletih manj izrazite.  
V posavski regiji beležijo najvišjo telesno maso fantov in deklet. V gorenjski regiji so fantje 
najnižje rasti in hkrati najnižje telesne mase. Najlažji fantje so v gorenjski in goriški regiji, 
najlažja dekleta pa prihajajo iz osrednjeslovenske in gorenjske regije (Starc idr., 2019).  
 
Slika 5: Trendi sprememb telesne mase med letih 1991-2019 (Starc idr., 2019). 
Slika 5 prikazuje naraščanje oziroma upadanje telesne mase fantov in deklet med leti 1991 in 
2019 (Starc idr., 2019). Opazen je porast telesne mase od leta 1992 do 2010, nato pa tako pri 
fantih kot dekletih nekoliko upada. Leta 2018 je pri obojih viden rahel dvig telesne mase, 
nekoliko bolj pri fantih,  kar lahko pripišemo motenemu financiranju intervencijskega programa 
Zdrav življenjski slog v šolskem letu 2018/19 (Starc idr., 2019).  
Glede na to, da so otroci in mladostniki zelo različni, je za profesorja športne vzgoje 
priporočljivo, da  individualizira in diferencira pouk v šoli. Vsakemu učencu oz. dijaku tako 
pripravi nekoliko drugačno vadbo in se osredotoči na različne ali pa vsem enake cilje, ki jih želi 
doseči.   
Učencem oz. dijakom je po večini športna vzgoja v šoli glavna in edina telesna dejavnost v tednu 
(Fletcher, 1996). Veliko več časa preživijo pred računalniki, televizijo, pametnimi telefoni in 
podobnimi napravami sodobne tehnologije (Aubert idr., 2018; Tremblay idr., 2016). Zaradi tega 
se poleg različnih bolezenskih stanj današnji otroci in mladostniki spopadajo tudi z neustrezno 
telesno držo (Jurak idr., 2019).  
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Znano je, da se osebe, ki se v mladosti ukvarjajo s športom, z le-tem ukvarjajo tudi v kasnejših 
življenjskih obdobjih v primerjavi s tistimi, ki so v svoji mladosti bolj pasivni (Malina, Bouchard 
in Bar-Or, 2004). 
Kot že omenjeno veliko vlogo namreč igra primarna družina, ki je prvi  in ključni dejavnik pri 
odraščanju otroka. Družina prenese navade in običaje na naslednjo generacijo, zato se otroci po 
večini zavzamejo za tisto, česar so priučeni oziroma privajeni (Sergeev idr., 1988). Tako je tudi 
s telesno dejavnostjo, namreč če se starši skupaj z otroci športno udejstvujejo, je velika verjetnost, 
da bo tudi otrok v kasnejših življenjskih obdobjih bolj telesno aktiven v primerjavi s tistimi, ki 
so v mladosti manj telesno aktivni, prav tako ga pri tem podpirajo tudi finančno in logistično 
(Pete, 1995). Starši imajo največji vpliv na otrokovo gibalno udejstvovanje do 12. leta (Starc in 
Strel, 2011; Gadin in Hammarstrom, 2002; Malina, 1996). Hardman s sodelavci (2005) omenja, 
da je eden ključnih dejavnikov tudi šolska športna vzgoja, ki pripravi otroka na telesno 
udejstvovanje oziroma ga gibalno opismeni. Ugotovljeno je (Cutt idr., 2007), da urejenost 
okolice pomembno vpliva na telesno aktivnost posameznika. Če vzamemo kot primer park, ki je 
atraktiven, z veliko sence, zanimivimi pešpotmi, linearno zasnovo ter dostopnostjo, to predstavlja 
velik vzpodbujevalni dejavnik za hojo.  
 
 
1.3.1 Vpliv ukrepov za zajezitev širjenja SARS-CoV-2 virusa na telesni in gibalni razvoj 
slovenskih otrok in mladostnikov v šolskem letu 2019/20 
 
V letu 2020 smo bili priča izolacijskim ukrepom, ki nam jih je prinesel novi koronavirus (SARS-
CoV-2), kateri povzroča bolezen covid-19. Ukrepi so od marca do maja zajeli večinski del 
populacije, med njimi tudi šoloobvezne otroke in mladostnike, katerih pouk je, zaradi zaprtja šol, 
potekal na daljavo. Otroci in mladostniki tako niso bili pod stalnim nadzorom strokovno 
usposobljenih učiteljev, temveč so bili podvrženi vzgoji in učni pomoči svojih staršev, starih 
staršev ali drugih skrbnikov (SLOfit, 22.9.2020).  
Ammar idr. (2020) so ugotovili, da se je telesna dejavnost med izolacijo zmanjšala za kar 30%. 
Enak odstotek pa prištevajo k času, ki so ga ljudje preživeli sede. Tak način preživljanja prostega 
časa vodi k povečevanju dejavnikov tveganja telesne nedejavnosti in sedentarnosti, opisanih 
zgoraj (Warburton in Bredin, 2017).  
V Sloveniji so učitelji maja in junija po vrnitvi otrok v šolske klopi na več kot 100 osnovnih 
šolah izvedli meritve za športnovzgojni karton in s tem zajeli populacijo okoli 20.000 
osnovnošolcev (SLOfit, 22.9.2020). Opazen je bil največji upad gibalne učinkovitosti slovenskih 





Slika 6: Trendi sprememb gibalne učinkovitosti osnovnošolcev v obdobju 1989-2020 (SLOfit, 22.9.2020) 
Upad gibalnih sposobnosti je zajel skoraj 2/3 otrok. Najpogostejši upad je zabeležen pri 
devetletnikih, desetletnikih in enajstletnikih, najredkeje pa je upad zabeležen pri sedemletnikih. 
Največji negativni razpon gibalne učinkovitosti se je v primerjavi z letom 2019 pokazal pri 
telesno najbolj dejavnih otrocih, najmanjši pa pri telesno manj dejavnih, saj se njim vsakdan ni 
pretirano spremenil v primerjavi s prejšnjim letom (SLOfit, 22.9.2020).  
Delež podkožnega maščevja se je povečal pri več kot polovici otrok tako ženskega kot moškega 
spola, opazen je najvišji porast v zgodovini spremljanja (za več kot 16%). Najbolj opazno 
povečanje je bilo pri najmlajših (med sedmim in dvanajstim letom starosti) (SLOfit, 22.9.2020).  
Vzdržljivost in koordinacija gibanja celega telesa sta gibalni sposobnosti, pri katerih je opazen 
največji upad. Sledijo sprinterska hitrost, moč rok in ramenskega obroča, moč trupa in hitrost 




1.4 Vključenost psa v telesno dejavnost družinskih članov 
 
Telesna dejavnost je rezultat mnogih dejavnikov, ki vplivajo na otroka in mladostnika. Sallis s 
sodelavci (1992) jih deli na več determinant: biološki in razvojni dejavniki (motorične 
sposobnosti v otroštvu se izboljšujejo, medtem ko telesna dejavnost s starostjo upada, fantje so 
bolj telesno dejavni kot dekleta), psihološki dejavniki (osebnostne lastnosti niso povezane s 
telesno dejavnostjo, različni ukrepi do stališč glede telesne dejavnosti so šibko do zmerno 
povezani s telesno dejavnostjo v mladosti), socialni in kulturni dejavniki (socialno-ekonomski 
status je izredno povezan z zdravim načinom življenja, saj se otroci, ki prihajajo iz višjega 
socialnega položaja gibljejo več od tistih z nižjega, telesna dejavnost družine pomembno vpliva 
na telesno dejavnost otroka in mladostnika, med odraščanjem se vpliv vrstnikov krepi, vpliv 
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staršev pa oslabi) in okoljski dejavniki (otroci in mladostniki se manj gibljejo v zimskem času 
kakor v drugih letnih časih, pomemben dejavnik je tudi dostop do  objektov s športno ponudbo 
in športnimi programi). Fletcher s sodelavci (1996) navaja še etnični in osebni djavnik.  
Engelberg in sodelavci (2016) so v meta analizi ugotovili, da je lastništvo psa in sprehajanje le-
tega povezano z večjo količino telesne dejavnosti v primerjavi z mladostniki, ki nimajo psa. 
Lastništvo psa lahko vpliva na telesno dejavnost mladostnika, prav tako podpora družine, 
prijateljev, šolskega in delovnega okolja. Pomemben dejavnik je tudi urejenost okolice, kamor 
spada primanjkljaj kolesarskih poti, pešpoti v naravi, neugodne vremenske razmere, nevarne 
soseske in podobno (Cutt idr. 2007). Vsekakor pa sprehod s psom v večernih urah ali po 
nevarnejših soseskah predstavlja za lastnika varnejše telesno udejstvovanje v primerjavi s tistimi, 
ki psa nimajo (Cutt idr., 2007).  
Zgoraj omenjeni raziskavi kažeta, da ima pes v družini pomemben vpliv na telesno udejstvovanje 
mladostnikov. Engelberg s sodelavci (2016) navaja, da ima skoraj polovica gospodinjstev v 
Združenih državah psa, zato sprehod s psom prispeva k večji telesni dejavnosti, vendar mnogo 
odraslih in mladostnikov vseeno navaja malo oziroma nič sprehodov s psom.  
Ugotavljanje dejavnikov, bodisi ovir ali motivatorjev za sprehod s psom, je pomembno, saj so 
ugotovitve lahko pomembno intervencijsko opozorilo oziroma spodbuda k povečanju obsega 
sprehoda s psom (Engelberg, idr., 2016). 
V raziskavah (Salmon idr., 2010; Timperio idr., 2008) so preučevali telesno dejavnost 10-12 let 
starih otrok oziroma mladostnikov, od katerih je 18% psa sprehajalo vsaj trikrat na teden. 
Timperio s sodelavci (2008) navaja, da skoraj vsak četrti 5-6 letnik in 37% 10-12 letnikov 
sprehaja psa vsaj enkrat na teden, prav tako je verjetnost prekomerne teže ali debelosti manjša 
pri mlajših otrocih, k so imeli psa. Lastništvo psa je v raziskavi Salmona s sodelavci (2010) 
obeleženo z 29 minutami dodatne zmerne do visoko intenzivne telesne dejavnosti na dan med 
najstnicami, ni pa nobenega podobnega učinka na fantih/moških ali na starejših ženskah. Tudi 
otroci, ki sobivajo s psom, so 49% verjetneje dosegli priporočila za dnevno telesno udejstvovanje 
(Christian idr., 2012). 
V raziskavi Engelberga s sodelavci (2016) so dokazali, da najstniki sprehajajo psa 2,96 dni na 
teden, pomembno pa je tudi dejstvo, da najstniki staršev, ki imajo višjo izobrazbo (univerzitetno), 
večkrat peljejo psa na sprehod v primerjavi s tistimi starši, ki so nižje izobraženi. Razlog tiči v 
tem, da višje izobraženi starši bolj spodbujajo svojega otroka k telesni dejavnosti, saj se bolj 
zavedajo prednosti le-te. V isti raziskavi so ugotovili, da najstniki, ki prebivajo v samostojni hiši 
z vrtom, peljejo psa na sprehod en dan v tednu manj, kakor tisti, ki živijo v zgradbi z več 
gospodinjstvi oz. v stanovanju, torej je vrt ob hiši močan dejavnik manjše telesne dejavnosti 
najstnika s psom.  
V raziskavi Wohlfartha in sodelavcev (2013) je bilo vključenih 12 prekomerno težkih otrok 
starosti 9-12 let. Z merilnikom pospeška so merili njihovo telesno dejavnost pri izvajanju 
različnih nalog prinašanja, agilnosti, igre hitrosti in vroče žoge. Razdeljeni so bili v dve skupini, 
v eni skupini je pri nalogah sodeloval pes, v drugi pa prijazen, otrokom že poznan raziskovalec. 
Otroci so se v obeh primerih izkazali kot bolj dejavni, več je bilo počasne hoje in manj sedenja. 
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Zanimivo je tudi, da so ugotovili več hitrejše hoje na daljši rok v prisotnosti psa. Prav tako je 
zabeleženo na splošno več telesne dejavnosti, ko je bil prisoten pes. Otroci so dali več od sebe 
pri gibalnih igrah v prisotnosti psa, kakor v prisotnosti osebe. Če povzamemo, pes lahko bolj 
motivira k telesni dejavnosti, otroci bolj uživajo, saj je pes bolj učinkovit dražljaj in naravna 
spodbuda h gibanju, verjetno ker se odziva nebesedno. Rezultati raziskave kažejo, da lahko 
vključevanje psa v programe izgube telesne teže motivira prekomerno težke otroke za izvajanje 
telesne dejavnosti in spodbuja spremembo njihovega življenjskega sloga.  
Owen s sodelavci (2010) je v svojo raziskavo vključil 9 in 10 let stare otroke (n=2065). Meritve 
telesne dejavnosti so izvajali v 78-ih šolah eno koledarsko leto. Otroci so en teden nosili merilnik 
pospeška ActiGraph GT1M. V vprašalniku so otroke razporedili v dve skupini: otroci s psom in 
otroci brez psa. Primerjala se je razlika dejavnosti med skupinama. Meritve so vključevale 
povprečno število dnevnih dejavnosti, povprečno število korakov na dan in število sunkov 
gibanja na minuto.Ugotovljen je večji delež lažje, zmerno in visoko intenzivne telesne dejavnosti 
pri otrocih s psom (kot telesno dejavnost so po večini navedli dejavno igro s psom in sprehajanje 
psa) v primerjavi s tistimi, ki psa nimajo. Telesna dejavnost tistih s psom je bila približno enaka 
med tednom in med vikendom, kakor tudi med poletjem in zimo, fanti in dekleti ter etničnimi 
skupinami. V raziskavo so bili vključeni prav tako tisti, ki so zabeležili tudi le en dan telesne 
dejavnosti na teden, saj je izključitev otrok, ki so bili manj dejavni, zelo malo spremenila rezultate 
raziskave..  
Christian in sodelavci (2012) so v raziskavo vključili 1218 otrok starih 10-12 let in 101-ga starša. 
Starši so beležili otrokovo telesno dejavnost po šoli, spremljali so frekvenco in trajanje nizke, 
zmerne in visoke telesne dejavnosti ter poročali, ali imajo psa (skoraj 60% otrok ga je imelo). 
Zadostna telesna dejavnost pri otrocih je bila opredeljena z 420 minutami na teden. Otroci so 
sami zapisali (v vprašalniku) svojo telesno dejavnost v celem tednu, bodisi so šli na sprehod, se 
igrali na ulici ali se igrali na vrtu. Starši so poleg telesne dejavnosti otroka beležili tudi čas, ki so 
ga otroci preživeli pred računalnikom, televizijo ali igrali igrice prek elektronskih medijev. V 
raziskavi je bilo ugotovljeno, da je znatno višji delež otrok, ki imajo doma psa, prihajalo iz družin 
z nižjim socialnim statusom (starši so srednješolsko izobraženi ali nižje), prav tem istim otrokom 
pa je bilo dovoljeno, da so hodili do bližnje trgovine brez prisotnosti staršev. Zanimivo je tudi, 
da družine s psom po večini živijo v samostojni hiši z vrtom (tudi do najbližjega parka imajo 
manj kot 10 min hoje),  medtem ko tisti brez psa po večini živijo v bližini avtoceste ali avtobusne 
linije. Rezultati so pokazali, da na splošno otrokova prekomerna teža oz. debelost in čas preživet 
pred zaslonom nista bistveno povezana z lastništvom psa. Ko pa so rezultate razvrstili po 
socialno-demografskih dejavnikih in dejavnikih okolja, so ugotovili, da otroci s psom v tednu 29 
min več hodijo ter so 142 minut več telesno dejavni v primerjavi s tistimi, ki psa nimajo. Torej 
so tisti otroci in mladostniki, ki psa imajo, za 49% bolj dosegali tedenska priporočila telesne 
dejavnosti v primerjavi z ostalimi. Dečki, ki imajo doma psa, so imeli 129 min na teden več druge 
telesne dejavnosti v primerjavi s tistimi, ki psa nimajo. Dekleta pa so bila 164 min na teden več 
telesno dejavna v primerjavi s tistimi, ki pas nimajo. 
Gadomski s sodelavci (2016) je raziskoval povezavo med otrokom in družinskim psom. 
Ugotavljajo, da je v Avstraliji in Veliki Britaniji porast telesne dejavnosti otrok, ki imajo doma 
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psa, prav tako pri mladostnikih v ZDA. Otroci, stari 9 in 10 let, ki imajo doma psa, so na dan 
naredili 360 korakov več kakor tisti, ki ga nimajo. V Avstraliji so otroci, ki imajo doma psa in so 
stari od 5-6 let, manj debeli.  Preučevali so 643 otrok (4-10 let). V vprašalniku so starši izpolnili 
vprašanja o indeksu telesne mase (ITM), telesne dejavnosti, času, preživetim pred zaslonom, tisti 
s psom (n=370) pa še dodatno o času, preživetim z njim (igranje, sprehod ali tek). Ugotovljeno 
je bilo, da otrokov ITM in čas preživet pred zaslonom ni povezan s časom telesne dejavnosti s 
psom. Je pa ugotovljen bolj dejavno preživet čas tistih otrok, ki imajo doma psa. Močna 
navezanost na psa lahko poveča otrokovo telesno dejavnost z aktiviranjem njegove notranje 
motivacije za gibanje in igranje s psom v zaprtih prostorih ali na prostem, prav tako pa mu vzbudi 
čut za skrb za psa (hranjenje, negovanje, sprehajanje).  
 
 
1.5 Problem, cilji in hipoteze 
 
S tem magistrskim delom želimo preučiti motivacijske dejavnike, zaradi katerih se slovenski 
otroci in mladostniki raje odločijo za telesno dejavnost v nasprotju s sedenjem pred zaslonom. 
Eden izmed teh dejavnikov je lahko tudi družinski pes, zato bodo v raziskavo vključeni tako 
mladostniki s psom, kakor tisti brez psa. Sklepamo, da so mladostniki s psom več telesno dejavni, 
dosegajo ali celo presegajo raven tedenskega priporočila za telesno dejavnost, manj časa 
preživijo sede in niso prekomerno težki v primerjavi s tistimi, ki psa nimajo. To bo prva tovrstna 
študija v Sloveniji. V primeru ugotovitve, da pes močno vpliva na telesno dejavnost mladostnika, 
bi lahko bil to en od intervencijskih ukrepov za povečevanje telesne dejavnosti in zmanjševanje 
prekomerne telesne teže ter debelosti, posledično tudi bolezni sodobnega časa. 
 
Cilja tega magistrskega dela sta:  
 preučiti telesno dejavnost otrok in mladostnikov, ki imajo psa v družini, v primerjavi s 
telesno dejavnostjo vrstnikov, ki nimajo psa v družini, pri čemer se upoštevajo razlike 
med spoloma in v starosti otrok in mladostnikov;  
 ugotoviti, ali se telesna dejavnost otrok in mladostnikov razlikuje glede na vrsto/velikost 
psa oz. njegovo potrebo po gibanju.  
  
Hipoteze tega magistrskega dela so:   
H1: Mladostniki, ki imajo psa v družini, so bolj zmerno-do visoko telesno dejavni, kot tisti 
mladostniki, ki nimajo psa v družini, ločeno po starosti.   
H2: Mladostnice, ki imajo psa v družini, so bolj zmerno-do visoko telesno dejavne, kot tiste 
mladostnice, ki nimajo psa v družini, ločeno po starosti.   
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H3: Mladostniki s psom v družini bolj pogosto hodijo na sprehod s psom v primerjavi z ostalimi 
družinskimi člani ne glede na starost in spol. 
H04: Obstajajo razlike v zmerno do visoko intenzivni telesni dejavnosti mladostnikov s psi v 





2. Metode dela  
 
 
2.1 Preizkušanci  
 
Za preučevanje hipotez smo uporabili podatke iz ene najdaljših presečnih raziskav v Sloveniji in 
sicer raziskave ARTOS - Analiza razvojnih trendov otrok v Sloveniji (Jurak, Kovač in Starc, 
2013; Starc idr., 2014). V raziskavo so bili vključeni otroci in mladostniki, stari od 7-18 let, 
(ženskega in moškega spola) iz študije ARTOS iz leta 2013/14 iz 11 slovenskih osnovnih in 16 
srednjih šol. Starost vključenih otrok je bila med 11 in 18 letom, končno število vključenih otrok 
te starostne skupine, ki so odgovorili na dodatna vprašanja o tem ali imajo psa, je 2720. v Tabeli 
2 so številčno predstavljeni, ločeno po starosti in spolu.  
Glavna področja raziskave so bila: telesna sestava, antropometrične značilnosti, telesni fitnes, 
funkcionalne zmogljivosti, samopodoba in motivacija za telesno dejavnost, telesna dejavnost in 
zaslonski čas, čas sedenja, socialno in fizično okolje, spalne navade, življenjski slog ter zdravje. 
Otroci oziroma mladostniki in njihovi starši so bili obveščeni o poteku raziskave, prav tako so 
bila pridobljena pisna soglasja staršev. Vključenost otroka je bila prostovoljna, zato so lahko 
kadarkoli odstopili od raziskave oziroma določenih testov.  
Tabela 2 
 Število mladostnikov, ločeni po spolu in starosti 
 
STAROST V 
LETIH     
SPOL ŠTEVILO 
(N) 
11 moški 54 
 ženski 65 
12 moški 168 
 ženski 131 
13 moški 187 
 ženski 162 
14 moški 214 
 ženski 172 
15 moški 186 
 ženski 194 
16 moški 161 
 ženski 173 
17 moški 170 
 ženski 168 
18 moški 136 
 ženski 111 
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2.2 Pripomočki  
 
Telesno dejavnost otrok smo ocenjevali preko vprašalnika SHAPES. Dodatno smo otroke 
vprašali po tem, ali imajo psa in o nekaterih značilnostih, ki so povezane s psom ter kdo skrbi 
zanj v družini:  
1. Ali imate doma psa? 




2. Uvrsti vašega psa v eno od naštetih skupin glede na njegovo potrebo po gibanju. Če ne 
veš, v katero skupino bi ga razvrstil/a po pasmi, ga uvrsti glede na to, kako aktiven se zdi 
tebi? 
Možni odgovori:  
 psi z zelo veliko potrebo po gibanju: goniči in ptičarji (različni lovski psi), polarni 
psi, pinči (npr. nemški pinč, doberman), setri (npr. irski seter), ovčarski psi (npr. 
nemški ovčar, škotski ovčar) in mešanci z navedenimi skupinami pasem. 
 psi s srednje veliko potrebo po gibanju: hrti, špici, terierji, prinašalci (npr.  
labradorec, zlati prinašalec), šarivci in vodni psi (npr. različni španjeli), jazbečarji 
in mešanci z navedenimi skupinami pasem. 
 psi z majhno potrebo po gibanju: doge in obrambni psi (npr. mastif, rotvajler), 
družni psi (npr. buldog, koder, maltežan, čivava), pastirski psi (npr. bernardinec, 
šnavcer) ter mešanci z navedenimi skupinami pasem. 
 
3. Kdo gre največkrat na sprehod z njim? 




 brat ali sestra 
 nekdo drug  
 nihče, večinoma gre sam ven oz. je na dvorišču. 
Navedeni vprašalnik je predstavljal le en del meritev. Vsa področja meritev so opisana v 




2.3 Postopek  
 
Za statistično analizo smo uporabili program Windows Excel 2016 (Microsoft Corporation, 
Seattle, Washington, Združene države Amerike) in program  IBM SPSS  Statistic for Windows, 
Version 25.0 (SPSS Inc., Armonk, New York, Združene države Amerike).  
Najprej smo podatke kvantitativno analizirali in prikazali opisno statistiko, nato smo preverili 
normalno porazdelitev podatkov s Kolmogorov-Smirnovim testom ter vizualno s pomočjo 
histograma. Statistično značilne razlike med skupinami smo ugotavljali z analizo variance 





3. Rezultati  
 
V tem poglavju magistrskega dela bodo predstavljeni rezultati analize podatkov, pridobljeni z 
anketnim vprašalnikom. Kot že omenjeno, je v raziskavi sodelovalo 2720 mladostnikov, od tega 
jih je 1141 (41,9%) navedlo, da imajo doma psa, 1579 (58,1%) pa, da psa nimajo. V nadaljevanju 
prikazujemo vsako vprašanje posebej.  
Tabela 3 
Število in delež otrok in mladostnikov, ki imajo oz. nimajo doma psa, ločeno po  spolu. 
Starost v letih     Spol Ali imate doma psa? N % vseh 
11 moški ne 122 4,49% 
  da 67 2,46% 
 ženski ne 127 4,67% 
  da 67 2,46% 
12 moški ne 99 3,64% 
  da 70 2,57% 
 ženski ne 79 2,90% 
  da 54 1,98% 
13 moški ne 122 4,49% 
  da 65 2,39% 
 ženski ne 100 3,68% 
  da 62 2,28% 
14 moški ne 138 5,07% 
  da 77 2,83% 
 ženski ne 99 3,64% 
  da 73 2,68% 
15 moški ne 113 4,15% 
  da 73 2,68% 
 ženski ne 87 3,20% 
  da 107 3,93% 
16 moški ne 90 3,31% 
  da 71 2,61% 
 ženski ne 89 3,27% 
  da 84 3,10% 
17 moški ne 100 3,68% 
  da 70 2,57% 
 ženski ne 77 2,83% 
  da 91 3,35% 
18 moški ne 77 2,83% 
  da 59 2,17% 
 ženski ne 60 2,21% 
  da 51 1,88%   
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V Tabeli 3 je številčno in z deležem predstavljeno, koliko mladostnikov moškega in ženskega 
spola ima doma psa ali pa ga nima. Pri moških je v največjem številu, kateri psa nimajo (n=138), 
zastopana starost štirinajst let; prav tako s starostjo štirinajst let predstavljajo največje število 
(n=77) tisti, ki psa imajo. Ženske, ki psa nimajo, so v največji meri stare enajst (n=127) in trinajst 
let (n=100). Tiste pa, ki psa imajo, so stare po večini petnajst let (n=107).  
Na Sliki 7 je grafično prikazano število oseb, ločeno po spolu, kateri imajo oz. nimajo psa. Žensk 
s psom je 589, brez psa 718, moških s psom je 552, brez psa pa jih je 861. Pri osemnajstih letih 
je najmanj oseb moškega spola, ki imajo psa, takoj za njimi pa so ženske s psom. Sledijo moški 
brez psa in ženske brez psa, prav tako v starosti osemnajstih let. Med enajstim  in petnajstim 
letom starosti je najmanj oseb ženskega spola, ki imajo psa, tudi moški s psom so v najmanjši 
meri pri enajstem, trinajstem in osemnajstem letu.  
 
 
Slika 7:  Število otrok in mladostnikov z oz. brez psa, ločeno po spolu. 
Naslednje vprašanje se je nanašalo na potrebo psa po gibanju. Največ tistih, ki ima psa, je 
odgovorilo, da imajo psa s srednjo potrebo po gibanju (n=510, 18,8% vseh anketirancev oz. 
44,7% oseb, ki ima psa). Psov z veliko potrebo po gibanju ima 369 mladostnikov (13,6% 
anketirancev oz. 32,3% tistih, ki ima psa), psov z malo potrebo po gibanju pa ima 184 
mladostnikov (6,8% anketirancev oz. 16,1% tistih, ki ima psa); 78 jih ni odgovorilo na vprašanje 
o potrebi psa po gibanju (2,9% vseh anketirancev) . Več kot polovico otrok (1579 oz.  58,1%) pa 
psa nima (Slika 8). 
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Število otrok in mladostnikov z oz. brez psa, ločeno po spolu




Slika 8: Koliko psov je z majhno, srednjo ter veliko potrebo po gibanju in koliko oseb psa nima ali ni 
odgovorilo 
Na vprašanje, kdo največkrat pelje psa na sprehod, jih je z »mama« odgovorilo 199 (7,3% vseh 
anketirancev oziroma 17% tistih, ki ima psa), z »oče« 134 mladostnikov (4,9% vseh anketirancev 
oziroma 11,7% tistih, ki ima psa), z »brat ali sestra« jih je navedlo 80 (2,9% vseh anketirancev 
oziroma 7,0% tistih, ki ima psa) in  z »nekdo drug«, ki med ponujenimi odgovori ni bil naveden, 
31 otrok in mladostnikov (1,1% vseh anketirancev oziroma 2,7% tistih, ki ima psa). Kar 145 
otrok in mladostnikov (5,3% vseh anketirancev oziroma 12,7% tistih, ki ima psa) je navedlo, da 
psa ne sprehaja nihče oz. je sam na dvorišču. Največji delež pa so zasedli otroci in mladostniki, 
ki sami sprehajajo psa, teh je kar 475 (17,4% vseh anketirancev oziroma 41,6% tistih,  ki ima 
psa). Na vprašanje o sprehajanju psa kar 77 otrok in mladostnikov (28,3% vseh anketirancev) ni 

























nimam psa ni odgovoril/a




Slika 9: Število oseb, kateri sprehajajo psa oz. psa nimajo/niso odgovorili 
 
Tabela 4 
 Razlike med spoloma v količini zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti 
 










937,144 1 9372,144 1,701 ,192 
Znotraj 
skupine 
13497310,849 2450 5509,106   
Skupaj 13506682,993 2451    
 
Pri primerjavi spolov (Tabela 4) smo ugotovili, da ne obstajajo statistično značilne razlike med 



























mama oče brat oz. sestra jaz nekdo drug pes sam (oz. je
na dvorišču)
ni odgovoril/a





Zmerno- do visoko intenzivna telesna dejavnost otrok in mladostnikov, ločeno po spolu 
 
   T test    







Moški  Med 
skupinami 
3665,801 1 3665,801 ,603 ,438 
 Znotraj 
skupine 
7746135,262 1274 6080,169   
 Skupaj  7749801,063 1275    
Ženski  Med 
skupinami 
29933,539 1 29933,539 7,193 ,007 
 Znotraj 
skupine 
4885418,148 1174 4161,344   
 Skupaj  4915351,687 1175    
 
T – test za neodvisne vzorce je pokazal, da ne obstajajo statistično značilne razlike v količini 
zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti otrok in mladostnikov moškega spola. Obstajajo 
pa statistično značilne razlike v količini zmerno– do visoko intenzivne telesne dejavnosti otrok 
in mladostnikov ženskega spola, glede na to ali imajo ali nimajo psa (α<0,05) (Tabela 5).  
 
 
3.1 Zmerno- do visoko intenzivna telesna dejavnost otrok in mladostnikov glede na 
lastništvo psa – opisna statistika po spolu in starosti   
 
V nadaljevanju smo preučevali, koliko minut tedensko so otroci in mladostniki telesno dejavni. 
Posebej je prikazano po starosti, spolu in po tem, ali imajo doma psa ali ne. Razlike v zmerno- 
do visoko intenzivni telesni dejavnosti v minutah smo iskali tudi med moškimi in ženskami brez 


































11  149,1 155,8 +6,7 126,6 149,4 +22,8 
12* 160,3 160,8 +0,5 122,2 121,6 -0,6 
13* 149,9 160,8 +10,9 108,2 122,4 +14,2 
14* 141,4 162,0 +20,6 98,2 128,2 +30,0 
15* 124,4 126,6 +2,2 91,7 95,9 +4,2 
16* 143,3 134,0 -9,3 92,0 98,7 +6,7 
17* 139,2 129,0 -10,2 95,1 105,5 +10,4 
18* 126,8 139,0 +12,2 84,5 107,1 +22,6 
Legenda: *=ugotovljene so statistično značilne razlike 
V Tabeli 6 je predstavljena dnevna količina zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti, 
izražena v minutah. Ločeni so po starosti, spolu in po tem, ali imajo doma psa ali ne. Pojavljajo 
se razlike tako med moškimi, kot tudi med ženskami.  
Analiza variance (ANOVA) je pokazala, da obstajajo statistično značilne razlike v količini 
zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti med otroci in mladostniki, ki imajo psa z veliko, 
srednjo ali majhno potrebo po gibanju (F=7,510; α<0,05). Tukey-ev post hoc test je pokazal, da 
obstajajo razlike v količini zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti med otroci in 
mladostniki, ki imajo psa s srednjo in majhno potrebo po gibanju (α<0,05). Tisti s psom s srednjo 
potrebo po gibanju so bolj telesno dejavni v primerjavi s tistimi s psom z majhno potrebo po 
gibanju. Obstajajo tudi statistično značilne razlike med otroci in mladostniki, ki imajo psa z 
veliko in majhno potrebo po gibanju (α<0,05). Tisti s psom z veliko potrebo po gibanju so bolj 





4. Razprava  
 
V magistrskem delu smo iskali razlike v telesni dejavnosti med 11- in 18- letniki, ki imajo 
oziroma nimajo psa v družini. Eden od dejavnikov večje telesne dejavnosti je lahko družinski 
pes, zato smo preučevali vpliv psa na telesno dejavnost osnovnošolcev in srednješolcev. Cilja sta 
bila: 
 preučiti telesno dejavnost otrok in mladostnikov, ki imajo psa v družini, v primerjavi s 
telesno dejavnostjo vrstnikov, ki nimajo psa v družini, pri čemer se upoštevajo razlike 
med spoloma in v starosti otrok in mladostnikov;  
 ugotoviti, ali se telesna dejavnost otrok in mladostnikov razlikuje glede na vrsto/velikost 
psa oz. njegovo potrebo po gibanju.  
V Sloveniji potekajo vsakoletne meritve telesnih značilnosti in gibalnih sposobnosti v osnovnih 
in srednjih šolah (Športno-vzgojni karton), kar nam daje dober vpogled v telesni in gibalni razvoj 
šolske populacije. Ugotovljen je upad gibalnih sposobnosti, hkrati pa se predvsem telesna masa 
in količina podkožnega maščevja povečuje. Razlog je v manjši telesni dejavnosti šoloobveznih 
oseb, velike spremembe pa nam je prinesla tudi »korona situacija«. Opazen je močan upad vseh 
gibalnih sposobnosti osnovnošolcev v letu 2020, izmerjena je tudi večja količina podkožnega 
maščevja. Najbolj vidne razlike so se pojavile pri splošni vzdržljivosti in v koordinaciji gibanja 
celega telesa, ravno ti dve sposobnosti učitelji v šolah najbolj načrtno izboljšujejo. Ker je pouk 
od marca do maja 2020 potekal na daljavo, učitelji niso mogli nadzorovati količine in kakovosti 
gibanja svojih učencev. Lahko pa sklepamo, da so bili tisti učenci, ki imajo doma psa, telesno 
bolj dejavni v času izolacije v primerjavi s tistimi brez psa, saj so verjetno več hodili na sprehode 
(s psom). 
Raziskave po svetu (Engelberg idr., 2016; Cutt idr., 2007; Owen idr., 2010; Gadomski idr., 2016) 
že dokazujejo, da je lastništvo psa lahko povezano z večjim telesnim udejstvovanjem tako otrok 
kot odraslih. Iz pregleda že omenjenih raziskav je bilo pričakovati, da bo tudi v tej raziskavi 
telesna dejavnost otrok in mladostnikov s psom nekoliko večja v primerjavi s tistimi, ki psa 
nimajo.  
V raziskovalnem delu tega magistrskega dela je 552 otrok in mladostnikov moškega spola ter 
589 otrok in mladostnikov ženskega spola navedlo, da imajo doma psa, 1579 pa jih je navedlo 
da psa nimajo (718 žensk in 861 moških). Največ tistih otrok in mladostnikov moškega spola, ki 
ima psa, je starih štirinajst let, ženskega spola pa petnajst let. Največ tistih otrok in mladostnikov 
moškega spola, ki psa nima, je starih prav tako štirinajst let, ženskega spola pa enajst let. Najmanj 
oseb moškega in ženskega spola je sodelovalo pri starosti osemnajst let, kar lahko nakazuje na 
nezainteresiranost v vključenost v raziskavo, več obveznosti s šolskimi zadevami (priprave na 
maturo) in podobno.  
Izmed vseh otrok in mladostnikov, ki imajo psa, jih je 41,6% navedlo, da sprehaja psa, 58,4% pa 
jih je navedlo, da psa sprehajajo bodisi mama (7,3%), oče (4,9%), brat oziroma sestra (2,9%), 
nekdo drug (1,1%), nekateri so navedli (12,7%), da psa ne sprehaja noben, kar lahko pomeni, da 
je pes verjetno spuščen oziroma ograjen na dvorišču, ga odpeljejo do bližnjega parka, obstajajo 
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pa tudi posebni pasji parki, kjer se psi sami igrajo in tečejo, zato je potrebno biti pri takšnih 
raziskavah pozoren tudi na intenzivnost telesne dejavnosti lastnikov psov. Kar 28,3% vseh 
anketiranih pa na to vprašanje ni odgovorilo. Potemtakem, če primerjamo otroke in mladostnike, 
ki sami sprehajajo psa (41,6%), in ostale, katerih drugi družinski člani opravljajo to obveznost 
(58,4%), hipotezo H3 zavrnemo. Če pa primerjamo posamezno vsakega družinskega člana z 
anketiranimi, lahko sprejmemo H3, saj so v največji meri psa sprehajali ravno tile anketirani 
otroci in mladostniki.  
Infrastruktura v okolju, v katerem živimo, je prav tako izrednega pomena. V raziskavi so 
Christian in sodelavci (2012) omenili, da tisti s psom večinoma živijo v samostojni hiši z vrtom, 
tisti brez psa pa večinoma v bližini avtoceste ali avtobusne linije. Cutt s sodelavci (2007) je 
omenil, da je urejenost okolice pomemben dejavnik. Posebej poudarjajo kolesarske poti in 
pešpoti v naravi, nevarnost soseske, tudi vremenske razmere so lahko velik dejavnik. Engelberg 
idr. (2016) so ugotovili, da je lahko samostojna hiša z vrtom dejavnik manjše telesne dejavnosti, 
saj najstniki peljejo psa na sprehod en dan v tednu manj kot tisti, ki živijo v stanovanju. 
Odgovor na vprašanje »kdo največkrat sprehaja psa« bi lahko navezali na izobrazbo staršev, zato 
bi bilo smiselno tudi to vključiti v bodoče raziskave. V raziskavi Engelberga s sodelavci (2016) 
so ugotovili, da se višje izobraženi starši (vsaj visokošolska oziroma univerzitetna izobrazba) 
bolj zavedajo pomembnosti telesne dejavnosti svojih otrok, zatorej njihovi otroci večkrat peljejo 
psa na sprehod v primerjavi s tistimi otroci, katerih starši so nižje izobraženi oziroma prihajajo 
iz ločenih družin. Zanimivo je tudi, da so Christian in sodelavci (2012) v svoji raziskavi ugotovili, 
da so večinoma starši tistih otrok, ki imajo doma psa, nižje izobraženi (srednješolsko ali nižje). 
Gadomski s sodelavci (2016) je omenil, da je za ukvarjanje s psom pomembna otrokova oziroma 
mladostnikova navezanost na psa, saj je lahko razlog za aktivacijo notranje motivacije za 
ukvarjanje s psom tako na prostem kakor tudi v zaprtih prostorih. Wohlfarth je s sodelavci (2013) 
ugotovil, da je pes močnejši dejavnik pri povečevanju telesne dejavnosti v primerjavi z osebo, ki 
izvaja športno dejavnost.  
Schofield, Mummery in Steele (2005) poleg navezanosti na psa navajajo tudi pomembnost 
pasme, velikosti in starosti psa. Tudi ta raziskava je vključevala vrsto pasme oziroma velikost 
psa, ki ga imajo doma, saj je ta podatek ključen za razlago količine telesne dejavnosti lastnika 
psa. Večji psi imajo namreč večjo potrebo po gibanju kakor srednje veliki oziroma manjši psi. V 
naši raziskavi je 16,1% tistih, ki imajo psa odgovorilo, da imajo psa z majhno potrebo po gibanju, 
s srednjo potrebo po gibanju ga ima 44,7% tistih, ki imajo psa in psa z največjo potrebo po 
gibanju ima 32,3% tistih, ki imajo psa. Vidimo, da je v največji meri zastopan delež tistih, ki 
imajo psa s srednjo potrebo po gibanju. Pričakovali smo torej, da je tudi količina telesne 
dejavnosti otrok in mladostnikov s psom temu primerna.  
Rezultati naše študije kažejo, da med fanti z in brez psa ne obstajajo statistično značilne razlike 
v količini zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti; so se pa pojavile značilne razlike med 
dekleti, ki imajo oziroma nimajo psa. Največje razlike so se pojavile pri dekletih v starosti 
štirinajst let (za kar 30 minut več dnevno aktivne), osemnajst let (22,6 minut več dnevno aktivne) 
in trinajst let (14,2 minut več dnevno aktivne).Torej H1 zavrnemo, H2 pa sprejmemo. Razlog za 
39 
 
to lahko iščemo v večji skrbi deklet za telesni izgled, ko pridejo v pubertetno obdobje, ter večjem 
občutku odgovornosti za živali. Fantje pa se bolj kot z živalmi ukvarjajo s prostočasnimi 
dejavnostmi, hodijo na razne treninge in podobno. Pri surovih podatkih o količini telesne 
dejavnosti otrok in mladostnikov obeh spolov, ločeno po tem, ali imajo psa ali ne, je sicer opazno, 
da fantje s psom ali brez psa ne dosegajo statistično značilnih razlik v količini (minutah) zmerno- 
do visoko intenzivne telesne dejavnosti v dnevu. Pri dekletih je opaziti večji poskok v količini 
zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti na dan, tudi do 30 minut več gibanja tistih s 
psom. Pri moških je od enajstega do petnajstega leta ter v osemnajstem letu opazna povečana 
telesna dejavnost tistih otrok in mladostnikov, ki imajo psa. V šestnajstem in sedemnajstem letu 
starosti pa je nižja telesna dejavnost moških s psom in večja telesna dejavnost tistih brez psa. Pri 
ženskah je v enajstem letu ter od trinajstega do osemnajstega leta starosti višja telesna dejavnost 
tistih s psom v primerjavi s tistimi brez psa ter nižja telesna dejavnost tistih s psom v dvanajstem 
letu starosti. Če primerjamo moške in ženske, je moč opaziti, da so moški v vseh starostih telesno 
bolj dejavni kot ženske, ne glede na to, ali imajo psa ali ne. 
Nadalje smo ugotovili, da obstajajo statistično značilne razlike v količini zmerno- do visoko 
intenzivne telesne dejavnosti tistih otrok in mladostnikov, ki imajo psa z majhno, srednjo ali 
veliko potrebo po gibanju. Manj gibanja je bilo prisotnih pri otrocih in mladostnikih s psom po 
manjši potrebi gibanja. Torej lahko H4 sprejmemo. Sklepamo, da so psi z manjšo potrebo po 
gibanju manjše ali bolj umirjene pasme, kar zahteva od lastnika manjšo skrb za njihovo količino 
gibanja in so posledično tudi sami manj gibalno dejavni. Mogoča bi bila sicer tudi obratna 
povezava, da imajo otroci z manj gibanja psa, ki ima manjšo potrebo po gibanju. To bi bilo treba 
preveriti z ustreznimi dodatnimi študijami.  
 
 
4.2 Prednosti in omejitve raziskave 
  
V tem magistrskem delu je bil za raziskovanje uporabljen vprašalnik. Boljša metoda bi verjetno 
bila metoda objektivnega spremljanja, saj bi dala bolj natančne podatke o telesni dejavnosti, z 
njo bi lahko do minute natančno beležili količino in intenzivnost telesne dejavnosti otrok in 
mladostnikov. To bi bilo smiselno opazovati in beležiti z merilnikom pospeška. Pomemben je 
tudi letni čas, v katerem poteka raziskava (poleti smo v primerjavi z zimo zaradi toplejšega 
vremena bolj dejavni zunaj).  
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5. Sklep  
 
V raziskovalnem delu smo želeli preveriti, ali se mladostniki s psom gibljejo več v primerjavi s 
tistimi, ki psa nimajo. Otroke in mladostnike, stare med 11 in 18 leti, smo z vprašalnikom 
povprašali o njihovi telesni dejavnosti in o tem, ali imajo doma psa ter v kakšno skupino ga bi 
uvrstili glede na njegovo potrebo po gibanju. Vprašali smo tudi o tem, kdo gre največkrat z njim 
na sprehod. 
Vzorec je predstavljal 2720 otrok in mladostnikov slovenskih osnovnih in srednjih šol. Te vrste 
študija v Sloveniji še ni bila opravljena, zato smo primerjali pridobljene rezultate mednarodnih 
raziskav. V že objavljenih raziskavah po večini navajajo, da pes pozitivno vpliva na telesno 
dejavnost otrok in mladostnikov. V naši raziskavi smo ugotovili, da se dekleta s psom več telesno 
udejstvujejo v primerjavi s tistimi, ki psa nimajo. Pri fantih ni bilo ugotovljenih statistično 
značilnih razlik. Ugotovili smo, da se po večini ravno otroci in mladostniki odločajo za 
sprehajanje psa v primerjavi s svojimi ostalimi družinskimi člani (mama, oče, brat/sestra, nekdo 
drug). Prav tako smo ugotovili, da se razlikuje količina telesne dejavnosti otrok in mladostnikov 
s psom z majhno potrebo po gibanju in s psom z veliko potrebo po gibanju (bolj telesno dejavni 
s psom z veliko potrebo po gibanju) ter otrok in mladostnikov s psom z majhno potrebo po 
gibanju in s psom srednjo potrebo po gibanju (bolj telesno dejavni s psom s srednjo potrebo po 
gibanju).  
Glede na naše ugotovitve bi bilo smiselno preveriti, v kakšnih pogojih živijo anketiranci, saj 
nekateri dejavniki močno vplivajo na njihov življenjski slog. Zanimivo bi bilo preučiti, ali živijo 
v samostojni hiši, v stanovanju v hiši ali v bloku, ali živijo na vasi ali v mestu, ali imajo okrog 
stavbe vrt oziroma dvorišče, ali živijo ob glavni cesti, ali imajo v bližini park, gozd oziroma 
pešpot ali pa se morajo odpeljati do bližnjega parka in gozda… Pomembno je tudi, ali imajo v 
družini avto ali uporabljajo javni prevoz, koliko družinskih članov je v gospodinjstvu, kakšno 
izobrazbo imajo starši, v katero srednjo šolo so vpisani mladostniki, ali so starši ločeni… Vse to 
je priporočilo za obravnavo v nadaljnjih raziskavah.  
Dokazane so razlike v minutah zmerno- do visoko intenzivne telesne dejavnosti. Tisti s psom so 
v povprečju od 0,5 minut pa vse tja do 30,0 minut bolj telesno dejavni v primerjavi s tistimi brez 
psa, v posameznih starostnih in spolnih skupinah pa obstajajo tudi negativne razlike od 0,6 do 
10,2 minut. Predpostavljamo, da je lahko pes dober vzgib za povečano telesno dejavnost deklet, 
kar lahko predstavlja dobro izhodišče za oblikovanje intervencijskih programov. Potrebno je 
opomniti tako otroke in mladostnike kot njihove starše k spodbujanju večje telesne dejavnosti s 
psom, če ga imajo, saj to pozitivno vpliva na razvoj in samo počutje osebe. Vsekakor je potrebno 
delati na promociji ugotovitev, objaviti le-te na družabnih omrežjih, do katerih mladi največ 
dostopajo, rezultate posredovati učiteljem športne vzgoje, da tudi oni prenesejo informacijo na 
mlajše populacije ali pa to nekako umestijo v učenčevo domačo nalogo in jih s tem navdušiti k 
pozitivni naravnanosti na telesno dejavnost. Če se bo nadaljevalo poučevanje na daljavo tudi v 
bodoče, je potrebno učitelje spodbuditi, da učencem naložijo razne vzdržljivostne naloge v 
naravi, hkrati pa vključijo družinskega psa (za tiste, ki ga imajo) in jih s tem hkrati spodbudijo 
za skrb ne le za svoje telo, temveč tudi za drugo živo bitje.  
41 
 
6. Viri  
 
Akil, L. in Anwar Ahmad, H. (2011). Relationship between Obesity and Cardiovascular Diseases 
in Four Southern States and Colorado. Journal of Health Care Poor Underserved, 22 (4), 
1-72. 
Ammar, A., Brach, M., Trabelsi, K., Chtourou, H., Boukhris, O., Masmoudi, L., … Hoekelmann, 
A. (2020). Effects of COVID-19 home confinement on eating behaviour and physical 
activity: results of the ECLB-COVID19 international online survey. Nutrients. 12:1583. 
Pridobljeno iz: https://www.mdpi.com/2072-6643/12/6/1583. 
Aubert, S., Barnes, J., Abdeta, C., Abi Nader, P., Adeniyi, A., Aguilar-Farias, N., … S. Tremblay, 
M. (2018). Global Matrix 3.0 Physical Activity Report Card Grades for Children and Youth: 
Results and Analysis From 49 Countries. Journal of Physical Activity & Health, 15, S251–
S273. Pridobljeno iz: https://doi.org/10.1123/jpah.2018-0472 
Augustyn, A., Bauer, P., Duignan, B., Eldridge, A., Gregersen, E., McKenna, A., … Zelazko, A. 
(11.2.2020). Somatotype. Encyclopaedia Britannica. Pridobljeno iz: 
https://www.britannica.com/science/somatotype#ref73399 
Beranič. L. (2009). Primerjava sprememb morfoloških značilnosti in motoričnih sposobnosti 
srednješolcev glede na spol v letih 1994 in 2004. Doktorska dizertacija. Ljubljana: Univerza 
v Ljubljani. Fakulteta za šport 
Biddle, S. J. H., Gorely, T. in  Stensel, D.J.  (2004). Health-enhancing physical activity and 
sedentary behaviour in children and adolescents. Journal of Sports Science 2004; 22, 679–
701. Pridobljeno iz: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15370482 
Bird, S. R. in Hawley, J. A. (2017). Update on the effects of physical activity on insulin sensitivity 
in humans. BMJ Open Sport and Exercise Medicine, 2(1), 143. 
Blair, S. N. (2009). Physical inactivity: the biggest public health problem of the 21st century. British 
Journal of Sports Medicine, 43(1), 1-2. Pridobljeno iz: 
https://bjsm.bmj.com/content/bjsports/43/1/1.full.pstopnja prostosti 
Blenkuš, G. M.in Robnik, M. (2016). Prekomerna prehranjenost in debelost pri otrocih in 
mladostnikih v Sloveniji II. NIJZ. Pridobljeno iz: 
https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/publikacije-datoteke/debelost_pri_o-
m_daljsa_spletna_julij2016_final.pstopnja prostosti 
Bloemers, F., Collard, D., Paw, M. C. A., Van Mechelen, W., Twisk, J. in Verhagen, E. 
(2011). Physical inactivity is a risk factor for physical activity-related injuries in children. 




Bouchard, R.H., Shephard, J. in Stephens, T. (1994). Physical activity, fitness, and health. 
International proceedings and consensus statement. Champaign, IL: Human Kinetics 
Publishers. 
Bravničar, M. (1987). Antropometrija – priročnik za študente Fakultete za telesno kulturo in 
Trenerje. Univerza Edvarda Kardelja v Ljubljani: Fakulteta za telesno kulturo. 
Byun, W., Dowda, M., Pate, R.R. (2012).  Associations between screen-based sedentary behavior 
and cardiovascular disease risk factors in Korean youth. Journal of Korean Medicine 
Science, 27, 388-394. 
Calle, E. E., Rodriguez, C., Walker-Thurmond, K. in Thun, M. J. (2003). Overweight, Obesity and 
Mortality from Cancer in a Prospectively Studied Cohort of U.S. Adults. New England 
Journal of Medicine, 348: 1652-1683. Pridobljeno iz: 
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa021423 
Carter, L. J. E. in Honeyman Heath, B. (1990). Somatotyping – development and applications. 
Cambridge: Cambridge University Press. 
Caspersen, C. J., Powell, K. E. in Christenson, G. M. (1985). Physical activity, exercise, and 
physical fitness: definitions and distinctions for health-related research. Public health 
reports, 100(2), 126. Pridobljeno iz: 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1424733/pstopnja 
prostosti/pubhealthrep00100-0016.pstopnja prostosti 




Christian, H., Trapp, G., Lauritsen, C., Wright, K., Giles-Corti, B. (2012). Understanding the 
relationship between dog ownership and children's physical activity and sedentary 
behaviour. Pediatric Obesity, 8(5), 392-403.  Pridobljeno iz: 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23239579/ 
Clarke, H. H. (1979). Academy approves physical fitness definition. Physical Fitness Newsletter. 
(25):1. 
Cole, T. J., Bellizzi, M. C., Flegal K. in Dietz, W. H. (2000). Establishing a standard definition for 
child overweight and obesity worldwide: international survey. BMJ, 320, 1-6. Pridobljeno 
iz: https://www.bmj.com/content/bmj/320/7244/1240.full.pstopnja prostosti 
Crossby, K. (2019). Failure to thrive – what, who, when, which, why and how? Nutricia Neocate. 
Pridobljeno iz: https://www.neocate.com/living-with-food-allergies-blog/failure-to-thrive-
what-who-when-which-why-and-how/ 
Cutt, H., Giles-Corti, B., Knuiman, M., in Burke, V. (2007). Dog ownership, health and physical 





De Greeff, J. W., Bosker, R. J., Oosterlaan, J., Visscher, C., in Hartman, E. (2018). Effects of 
physical activity on executive functions, attention and academic performance in 
preadolescent children: a meta-analysis. Journal of Science and Medicine in Sport, 21(5), 
501–507. 
Devlin, M. J. (2000). Obesity: What Mental Health Professionals Need to Know. American Journal 
of Psychiatry, 157(6), 854–866. Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://ajp.psychiatryonline.org/doi/full/10.1176/appi.ajp.157.6.854 
Drev, A. (2013). Gibanje – telesno dejavni vsak dan. Inštitut za varovanje zdravja Republike 
Slovenije, Ljubljana. Pridobljeno iz: https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/publikacije-
datoteke/gibanje_telesno_dejavni_vsak_dan.pstopnja prostosti 
Engelberg, J. K., Carlson, J. A., Conway, T. L., Cain, K. L., Saelens, B. E., Glanz, K., … Sallis, J. 
F. (2016). Dog walking among adolescents: Correlates and contribution to physical activity. 
Preventive Medicine, 82, 65–72. Pridobljeno iz: 
https://scihub.tw/https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0091743515003382 
Fletcher, G. F., Balady, G., Blair, S. N., Blumenthal, J., Caspersen, C., Chaitman, B., … Pollock, 
M. L. (1996). Statement on exercise: Benefits and recommendations for physical activity 
programs for all Americans: A statement for health professionals by the committee on 
exercise and cardiac rehabilitation of the Council on Clinical Cardiology, American Heart 
Associ. Circulation. Pridobljeno iz: 
https://www.ahajournals.org/doi/full/10.1161/01.cir.94.4.857?url_ver=Z39.88-
2003&rfr_id=ori:rid:crossref.org&rfr_dat=cr_pub%20%200pubmed 
Finn, K., Johannsen, N. in Specker, B. (2002). Factors associated with physical activity in preschool 
children. The Journal of Pediatrics, 140(1), 81–85. Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0022347602874947  
Gadin, K. G. in Hammarström, A. (2002). Can school-related factors predict future health behaviour 
among young adolescents?. Public Health, 116(1), 22-29. Pridobljeno iz: 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11896632 
Gadomski, A. M., Scribani, M. B., Krupa, N. in Jenkins, P. (2016). Pet dogs and child physical 
activity: the role of child-dog attachment. Pediatric Obesity, 12(5). Pridobljeno iz: http://sci-
hub.tw/https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5285500/ 
González, K., Fuentes, J., & Márquez, J. L. (2017). Physical Inactivity, Sedentary Behavior and 
Chronic Diseases. Korean Journal of Family Medicine, 38(3), 111. Pridobljeno iz: 
https://sci-hub.tw/https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5451443/ 
Hadžić, V., Battelino, T., Pistotnik, B., Pori, M., Šajber, D., Žvan, M. … Bratina, N. (2014). 
Slovenske smernice za telesno dejavnost otrok in mladostnikov. Slovenska pediatrija, 21, 
44 
 
148-163. Pridobljeno iz: 
http://www.slovenskapediatrija.si/portals/0/clanki/2014_2_21_148-163.pstopnja prostosti 
Hall, G., Laddu, D. R., Phillips, S.A., Lavie, C. J. in Arena, R. (2020). A tale of two pandemics: 
how will COVID-19 and global trends in physical inactivity and sedentary behavior affect 
one another? Progress in Cardiovascular Diseases. Pridobljeno iz: 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7194897/. 
Hamilton, M.T., Healy, G.N., Dunstan, D.W., Zderic, T.W. in Owen, N.  (2008). Too little exercise 
and too much sitting: inactivity physiology and the need for new recommendations on 
sedentary behavior. Curr Cardiovasc Risk Rep, 2, 292-298. 
Hardman, K., & Marshall, J. (2005). Update on the state and status of physical education world-
wide. 2nd World Summit on Physical Education, Magglingen, Switzerland, 2–3 December 




Harsha, D. W. in Berenson, G. S. (1995). The Benefits of Physical Activity in Childhood. The 
American Journal of the Medical Sciences, 310, 109–113. Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S000296291534979X 
Heshka, S. in Allison, D. B. (2001). Is obesity a disease? International Journal of Obesity, 25, 
1401-1404. Pridobljeno iz: https://sci-hub.tw/https://www.nature.com/articles/0801790 
Hestetun, I., Svendsen, M. in Oellingrath, I. (2015). Associations between overweight, peer 
problems, and mental health in 12-13-year-old Norwegian children. European Child & 
Adolescent Psychiatry, 24(3), 319–326. 
Hu, F.B., Li, T.Y., Colditz, G.A., Willett, W.C. in Manson, J.E. (2003). Television watching and 
other sedentary behaviors in relation to risk of obesity and type 2 diabetes mellitus in 
women. JAMA, 38(289), 1785-1791.  
Janssen, I. in  LeBlanc, A. G. (2010). Systematic review of the health benefits of physical activity 
and fitness in school-aged children and youth. International Journal of Behavioral Nutrition 
and Physical Activity, 7(1), 40. Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://link.springer.com/article/10.1186/1479-5868-7-40 
Janssen, I., Craig, W. M., Boyce, W. F. in Pickett, W. (2004). Associations between overweight 
and obesity with bullying behaviors in school-aged children. Pediatrics, 113(5), 1187– 
1194. 
Jurak, G., Pajek, B. M, Starc, G., Sember, V. in Radi, P. (2019). Naši potomci postajajo Homo 





Jurak, G., Kovač, M. in Starc, G. (2013). The ACDSi 2013 – The Analysis of Children’s 
Development in Slovenia 2013: Study protocol. Anthropological Notebooks, 19(3), 123–
143. Pridobljeno iz: 
http://www.slofit.org/Portals/0/Clanki/Anthropological_Notebooks_XIX_3_Jurak.pdf 
Jurak, G., Sorić, M., Kovač, M., Starc, G. in Sember, V. (2019). Zakaj je tako pomembno, da se 
otrok oz. mladostnik čim več giba? Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. Pridobljeno iz: 
http://www.slofit.org/slofit-nasvet/ArticleID/143/Zakaj-je-tako-pomembno-da-se-otrok-
oz-mladostnik-%C4%8Dim-ve%C4%8D-giba 
Kahn, E., Ramsey, l., Brownson, R., Heath, G., Howze, E., Powell, K., … Corso, P. (2002). The 
effectiveness of interventions to increase physical activity - A systematic review 1 and 2. 
American Journal of Preventive Medicine, 22(4), 73–107. Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0749379702004348 
Klemenčič, M. (2016). Deset-tedenski program vadbe in prehrane za izboljšanje telesne sestave. 
Diplomsko delo. Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. Pridobljeno iz: 
https://www.fsp.uni-lj.si/cobiss/diplome/Diploma22050800KlemencicMaja.pstopnja 
prostosti 
Kociper, P. (2007). Posredovanje povratnih informacij o otrokovem telesnem in gibalnem razvoju. 
Diplomsko delo. Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. Pridobljeno iz: 
https://www.fsp.uni-lj.si/COBISS/Diplome/Diploma22052120KociperPetra.pstopnja 
prostosti 
Korošec, A., Gabrijelčič Blenkuš, M. in Robnik, M. (2018). Otroška debelost v Sloveniji – 
strokovna izhodišča za stroškovno oceno. Ljubljana: Nacionalni inštitut za javno zdravje. 
Pridobljeno iz: https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/publikacije-
datoteke/stroski_otroske_debelosti_0.pstopnja prostosti  
Krebs, N.F., Himes, J.H., Jacobson, D., Nicklas, T.A., Guilday, P. in  Styne, D. (2007). Assessment 
of child and adolescent overweight and obesity. Pediatrics, 120(4), 193-228. 
Lebar, S. (2009). Razvoj gibalnih sposobnosti otrok v obdobju enega leta (Diplomsko delo). 
Maribor: Pedagoška fakulteta. 
Lee, S. Y. (2009). Consequences of Childhood Obesity. Master of Medicine, 38, 75-81. Pridobljeno 
iz: http://www.annals.edu.sg/pstopnja prostosti/38VolNo1Jan2009/V38N1p75.pstopnja prostosti 
Lei, S.F., Liu, M.Y., Chen, X.D., Deng, F.Y., Lv, J.H., Jian, W.X., …Deng, H. W. (2006). 
Relationship of total body fatness and five anthropometric indices in Chinese aged 20-40 
years: different effects of age and gender. European Journal of Clinical Nutrition, 60(4), 
511-518.Pridobljeno iz: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/16319834 
Lim, S. S., Vos, T., Flaxman, A. D., Danaei, M. D., Shibuya, K., Adair-Rohani, H., … Ezzati, M. 
(2012). A comparative risk assessment of burden of disease and injury attributable to 67 
risk factors and risk factor clusters in 21 regions, 1990-2010: a systematic analysis for the 




Liria, R. (2012). Consequences of obesity in children and teenagers: A problem that requires 
attention. Revista Peruana De Medicina De Experimental Y Salud Publica, 29(3), 357– 360. 
Malina, R. M. (1996). Tracking of physical activity and physical fitness across the 
lifespan. Research quarterly for exercise and sport, 67(sup3), S-48. Pridobljeno iz: 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/8902908 
Malina, R. M., Bouchard, C. in  Bar-Or, O. (2004). Growth, maturation, and physical activity. 
Human kinetics. 
Marsh, H.W. (1993). The Multidimensional Structure of Physical-Fitness - Invariance over Gender 
and Age. Research Quarterly for Exercise and Sport. 64(3):256-73. 
Oja, P. in Tuxworth, B. (1995). Eurofit for adults. Assessment of health-related fitness. Strassbourg: 
Council of Europe. 
Owen, C. G., Nightingale, C. M., Rudnicka, A. R., Ekelund, U., McMinn, A. M., Van Sluijs, E. M. 
F., … Whincup, P. H. (2010). Family Dog Ownership and Levels of Physical Activity in 
Childhood: Findings From the Child Heart and Health Study in England. American Journal 
of Public Health, 100(9), 1669–1671. 
Pate, R. R. (1995). Physical Activity and Public Health. JAMA, 273(5), 402. Pridobljeno iz: 
https://scihub.tw/https://jamanetwork.com/journals/jama/article-abstract/386766 
Pistotnik, B. (2003). Osnove gibanja. Ljubljana: Fakulteta za šport, Inštitut za šport. 
Pistotnik, B. (2017). Osnove gibanja v športu: osnove gibalne izobrazbe. Ljubljana: Fakulteta za 
šport.  
Planinšec, J. (2003). Ugotavljanje gibalne dejavnosti mlajših otrok. Zdravstveno varstvo, 42(2), 58-
65.  
Prentice, A. M. in Jebb, S. A. (2001). Beyond body mass index. Obesity Reviews, 2: 141-147. 
Prokopec, M. in Stehlik, A. (1988). Somatotypes at 6, 12 and 18 years of age: longitudinal study. 
Humanbiologia Budapestinensis, 18, 175–182. 
Sallis, J. F.,  Simons-Morton, B. G., Stone, E. J., Corbin, C. B., Epstein, L. H., Faucette, N. … 
Taylor, W. C. (1992). Determinants of physical activity and interventions in youth. 
Medicine and Science in Sport and Exercise, 24(6), 248-257. Pridobljeno iz: 
https://www.researchgate.net/publication/235913911_Determinants_of_physical_activity_
and_intervention_in_youth 
Sallis, J.F. in Owen, N. (1998). Physical Activity and Behavioral Medicine. Thousand Oaks, 
California: Sage. 
Sallis, J. F., Prochaska, J. J. in Taylor, W. C. (2000). A review of correlates of physical activity of 





Salmon, J., Binh Chu, A. T. in Veitch, J. (2010). Dog ownership, dog walking and children's and 
parents' physical activity. Res. Q, Exerc. Sport, 813, 264-271. 
Schofield, G., Mummery, K. in Steele, R. 2005. Dog ownership and human health-related physical 
activity: an epidemiological study. Health Promotion Journal of Australia, 15–19. 
Sember, V., Starc, G., Jurak, G., Kovač, M., Pavletič Samardžija, P., Golobič, M. in Morrison, A. 
(14.2.2020). Slovenski otroci so med telesno najbolj dejavnimi na svetu. Univerza v 





Sergeev, M. I., Stolyarov, V. I. in Gendin, A. M. (1988). The Role of the Family in the Physical 
Education of Preschool Children. International Review for the Sociology of Sport, 23(2), 
153-166. Pridobljeno iz: 
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/101269028802300206 
Shephard, R.J. in Bouchard, C. (1994). Principal Components of Fitness - Relationship to Physical-
Activity and Life-Style. The Canadian Journal of Applied Physiology.19(2):200-14. 
Shields, M. in Tremblay, M.S. (2008). Sedentary behaviour and obesity. Health Report, 19, 19-30. 
Sirard, J. R. in  Pate, R. R. (2001). Physical Activity Assessment in Children and Adolescents. 
Sports Medicine, 31(6). Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-200131060-00004 
Sirard, J. R., Patnode, C. D., Hearst, M. O. in Laska, M. N. (2011). Dog ownership and adolescent 
physical activity. American journal of preventive medicine, 40(3), 334-337. Pridobljeno iz: 
https://www.ajpmonline.org/article/S0749-3797(10)00704-X/fulltext 
SLOfit (17.6.2020). Bodi fit, sodeluj v SLOfit. Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. Pridobljeno 
iz: http://www.slofit.org/o-slofit 
SLOfit (18.6.2020). SLOfit slovar. Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. Pridobljeno iz: 
http://www.slofit.org/slovar 
SLOfit (22.9.2020). Upad gibalne učinkovitosti in naraščanje debelosti slovenskih otrok po 
razglasitvi epidemije COVID-19. Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. Pridobljeno iz: 
http://www.slofit.org/Portals/0/Clanki/COVID-19_razvoj_otrok.pdf?ver=2020-09-24-
105108-370. 
Sothern, M. S., Loftin, M., Suskind, R. M., Udall, J. N. in Blecker, U. (1999). The health benefits 
of physical activity in children and adolescents: implications for chronic disease prevention. 




Starc, G. (2010). Telesni in gibalni razvoj slovenskih otrok in mladine v številkah. Ljubljana: 
Fakulteta za šport. 
Starc, G., Kovač, M., Strel, J., Pajek, M., Golja, P., Pikel, R. T., … in Jurak, G. (2015). The ACDSi 
2014 - a decennial study on adolescents’ somatic, motor, psychosocial development and 
healthy lifestyle: Study protocol. Anthropological Notebooks, 21 (3), 107–123. Pridobljeno 
iz: http://www.drustvo-antropologov.si/AN/PSTOPNJA 
PROSTOSTI/2015_3/Anthropological_Notebooks_XXI_3_Starc.pstopnja prostosti 
Starc, G., Kovač, M., Strel, J., Pajek, M., Golja, P., Robič, T., … in Jurak, G. (2014). The ACDSi 
2014 - a decennial study on adolescents’ somatic, motor, psychosocial development and 
healthy lifestyle: Study protocol. Anthropological Notebooks, 21 (3), 107–123. Pridobljeno 
iz: http://www.slofit.org/Portals/0/Clanki/Anthropological_Notebooks_XXI_3_Starc.pdf 
Starc, G., Kovač, M., Jurak, G. in Strel, J. (2016). The outcomes of the Healthy Lifestyle intervention 
on children’s physical fitness: A case of Slovenia. Launch Conference of the EU Strategy 
for the Alpine region. Ljubljana: Fakulteta za šport. 
Starc G. in  Sila B. (2007). Ura športa na dan prežene vse težave stran: tedenska športna dejavnost 
odraslih v Sloveniji. Šport – revija za teoretična in praktična vprašanja športa 2007, 55, 27-
36. 
Starc, G. in Strel, J. (2011). Tracking excess weight and obesity from childhood to young adulthood: 
a 12-year prospective cohort study in Slovenia. Public health nutrition, 14(1), 49-55. 
Pridobljeno iz: https://pstopnja 
prostostis.semanticscholar.org/9d8d/c1299830fbbcb19d2f6a7ba5be201f2ecad8.pstopnja 
prostosti 
Starc, G., Strel, J., Kovač, M., Leskošek, B. in Jurak, G. (2015). SLOfit – Analiza telesnega in 
gibalnega razvoja otrok in mladine slovenskih osnovnih in srednjih šol v šolskem letu 
2014/2015. Ljubljana: Fakulteta za šport. 
Starc, G., Strel, J., Kovač, M., Leskošek, B., Sorić, M. in Jurak, G. (2017). SLOfit 2017 – Letno 
poročilo o telesnem in gibalnem razvoju otrok in mladine slovenskih osnovnih in srednjih 
šol v šolskem letu 2016/2017. Univerza v Ljubljani: Fakulteta za šport.  
Starc, G., Strel, J., Kovač, M., Leskošek, B., Sorić, M. in Jurak, G. (2018). SLOfit 2018 – Letno 
poročilo o telesnem in gibalnem razvoju otrok in mladine slovenskih osnovnih in srednjih 
šol v šolskem letu 2017/2018. Ljubljana: Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. 
Starc, G., Strel, J., Kovač, M., Leskošek, B., Sorić, M. in Jurak, G. (2019). SLOfit 2019 – Poročilo 
o telesnem in gibalnem razvoju otrok in mladine v šolskem letu 2018/2019. Ljubljana: 
Univerza v Ljubljani, Fakulteta za šport. 
Stergar, E., Scagnetti, N. in Pucelj, V. (2006). Z zdravjem povezano vedenje v šolskem okolju 





Strel, J. (1996). Športnovzgojni karton. Ljubljana: Ministrstvo za šolstvo in šport. 
Strel, J. in Šturm, J. (1981). Zanesljivost in struktura nekaterih gibalnih sposobnosti in morfoloških 
značilnosti šest in pol letnih učencev in učenk. Ljubljana: Univerza Edvarda Kardelja v 
Ljubljani, Inštitut za kineziologijo.  
Strel, J., Kovač, M., Rogelj, A., Leskovšek, B, Jurak, G., Starc, G. idr. (2003). Ovrednotenje 
spremljave gibalnega in telesnega razvoja otrok in mladine v šolskem letu 2001-2002 in 
primerjava nekaterih parametrov športnovzgojnega kartona s šolskim letom 2000-2001 ter 
obdobjem 1990-2000. Ljubljana: Zavod za šport Slovenije. 
Strel, J., Starc, G. in Kovač, M. (2007). Analiza telesnega in gibalnega razvoja otrok in mladine 
slovenskih osnovnih in srednjih šol v šolskem letu 2006/2007. Univerza v Ljubljani: 
Fakulteta za šport. Pridobljeno iz: 
file:///C:/Users/Uporabnik/Downloads/Porocilo_SVK_06-07%20(1).pstopnja prostosti 
Škof, B. (2007). Šport po meri otrok in mladostnikov : pedagoško-psihološki in biološki vidiki 
kondicijske vadbe mladih. Ljubljana : Fakulteta za šport, Inštitut za šport. 
Šturm, J., & Strel, J. (1985). Primerjava nekaterih motoričnih in morfoloških parametrov v 
osnovnih šolah SR Slovenije v obdobju 1970/71-83. Zaključno poročilo. Ljubljana: FTK, 
Inštitut za kineziologijo. 
T. R. (Pridobljeno 14.2.2020). Kaj je ITM – indeks telesne mase? Pridobljeno iz: 
http://www.hujsanje.info/itm-indeks-telesne-mase.html 
Taylor, H. L., Jacobs, D. R., Schucker, B., Knudsen, J., Leon, A. S. in Debacker, G. (1978). A 
questionnaire for the assessment of leisure time physical activities. Journal of Chronic 
Diseases. 
Timmons, B. W., LeBlanc, A. G., Carson, V., Gorber, S. C., Dillman, C., Janssen, I., … Tremblay, 
M.S. (2012). Systematic review of physical activity and health in the early years (aged 0–4 
years). Applied Physiology, Nutrition, and Metabolism, 37(4), 773–792. 
Timperio, A., Salmon, J., Chu, B., Andianopoulos, N. (2008) Is dog ownership or dog walking 
associated with weight status in children and their parents? Health Promot, J. Austr. 191, 
60. Pridobljeno iz: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/18481934 
Todorovič, D. (2013). Somatotip - kateri je vaš telesni tip? Aktivni.si. Pridobljeno 4. 2. 2015, iz 
http://www.aktivni.si/natisni/somatotip/ 
Tremblay, M. S., Barnes, J. D., González, S. A., Katzmarzyk, P. T., Onywera, V. O., Reilly, J. J.in 
Tomkinson, G. R. (2016). Global Matrix 2 . 0 : Report Card Grades on the Physical Activity 
of Children and Youth Comparing 38 Countries, 13(2), 343–366. 
Tremblay, M.S., Aubert,, S., Barnes, J.D., Saunders, T.J., Carson, V., Latimer-Cheung, A.E., … 
Chinapaw, M.J.M. (2017). SBRN Terminology Consensus Project Participants. Sedentary 
50 
 
behavior research network (SBRN) - terminology consensus project process and outcome. 
International Journal of Behavioral Nutrition and Physical Activity. 14, 75.  
Twisk, J. W. R. (2001). Physical Activity Guidelines for Children and Adolescents. Sports 
Medicine, 31(8), 617–627. Pridobljeno iz: https://sci-
hub.tw/https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-200131080-00006 
Ušaj, A. (1996). Kratek pregled osnov športnega treniranja. Ljubljana: Univerza v Ljubljani, 
Fakulteta za šport, Inštitut za šport.  
Videmšek, M. in Pišot, R. (2007). Šport za najmlajše. Ljubljana: Fakulteta za šport, Inštitut za šport. 
Vidmar, G. (2008). Indeks telesne mase. Pridobljeno iz: http://www.cenim.se/255- a.html 
Warburton, D. E.R. in Bredin, S. S. D. (2017). Health benefits of physical activity: a systematic 
review of current systematic reviews. Current Opinion in Cardiology. 32. 541–556. 
Pridobljeno iz: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28708630/. 
Wohlfarth, R., Mutschler, B., Beetz, A., Kreuser, F. in Korsten-Reck, U. (2013). Dogs motivate 
obese children for physical activity: key elements of a motivational theory of animal-
assisted interventions. Frontiers in psychology, 4, 796  Pridobljeno iz: 
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyg.2013.00796/full 
World Health Organization (2000). Obesity: preventing and managing the global epidemic - report 
of a WHO consultation. (Consultation on Obesity, 1997 Geneva, Switzerland). Geneva, 
Switzerland, World Health Organization. 
World Health Organization. (2010). Global recommendations on physical activity for health. 
Geneva. Pridobljeno iz: 
https://www.who.int/dietphysicalactivity/factsheet_recommendations/en/ 
World Health Organisation (2015). Who-led commission on ending childhood obesity meets to 
develop global responses to obesity epidemic. Pridobljeno 12. 2. 2020, iz 
http://www.who.int/end-childhood-obesity/news/echo-second-meeting/en/ 
Zeng, N., Ayyub, M., Sun, H., Wen, X., Xiang, P., in Gao, Z. (2017).Effects of Physical Activity 
on Motor Skills and Cognitive Development in Early Childhood: A Systematic Review. 






1. Vprašalnik o telesni dejavnosti otrok in mladostnikov ter nekaterih drugih značilnostih iz 
študije ARTOS 
 
Q1 - SKLOP 1: O TEBI IN TVOJI DRUŽINI 









XSPOL - Spol:  
 
 Moški  
 Ženski  
 
 
Q3 - Vpiši svoj e-naslov. Naslov bo uporabljen zato, da ti pošljemo povezavo na spletno stran s kakšnimi 
dodatnimi vprašanji, če bi bilo potrebno.  






Q4 - Kakšna je izobrazba tvojih staršev/ krušnih staršev/ skrbnikov, s katerimi živiš?  
 
 osnovna šola srednja šola več kot 
srednja šola 
ne živim z 
očetom oz. 
mamo 
Oče/ krušni oče/ skrbnik     
Mati/ krušna mati/ skrbnica     
 
 
Q5 - Navedi starost (v letih) bratov oz. polbratov, s katerimi živiš skupaj?  
Možnih je več odgovorov  
 
 Nimam brata  
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 Brat 1 (navedi starost v letih):  
 Brat 2 (navedi starost v letih):  
 Brat 3 (navedi starost v letih):  
 Brat 4 (navedi starost v letih):  
 Brat 5 (navedi starost v letih):  
 
 
Q6 - Navedi starost (v letih) sester oz. polsester, s katerimi živiš skupaj?  
Možnih je več odgovorov  
 
 Nimam sestre  
 Sestra 1 (navedi starost v letih):  
 Sestra 2 (navedi starost v letih):  
 Sestra 3 (navedi starost v letih):  
 Sestra 4 (navedi starost v letih):  
 Sestra 5 (navedi starost v letih):  
 
 
Q7 - Koliko zares dobrih prijateljev oziroma prijateljic imaš sedaj?  
 
 Nobenega / nobene  
 Enega / eno  
 Dva / dve  
 Tri ali več  
 
 
Q8 - Kaj meniš, kako dobro (denarno) gre tvoji družini - presodi v razmerju do tvojih vrstnikov?  
 
 Zelo dobro  
 Še kar dobro  
 Povprečno  
 Ne preveč dobro  
 Sploh ne dobro  
 Ne vem  
 Ne želim odgovoriti  
 
 









Ne vem Ne želim 
odgovoriti 
Oče/ krušni oče/ 
skrbnik       
Mati/ krušna mati/ 
skrbnica 
      
 
 
Q10 - Ali imaš svojo lastno sobo?  
 
 Ne  
 Da  
 
 
Q11 - Kolikokrat si šel/šla v preteklih 12 mesecih s svojo družino na počitnice (za vsaj 5 dni)?  
 
 Sploh nismo šli  
 Enkrat  
 Dvakrat  
 Več kot dvakrat  
 
 
Q12 - Koliko računalnikov (namiznih, prenosnih, tabličnih) imate v tvoji družini?  
 
 Nobenega  
 Enega  
 Dva  
 Več kot dva  
 
 
Q13 - Ali imaš računalnik v svoji sobi?  
 
 Ne  
 Da  
 
 
Q14 - Ali imate doma psa?  
 
 Ne  





IF (2) Q14 = [2]   
Q15 - Uvrsti vašega psa v eno od naštetih skupin glede na njegovo potrebo po gibanju. Če ne veš, v katero 
skupino bi ga razvrstil/a po pasmi, ga uvrsti glede na to, kako aktiven se zdi tebi?  
 
 Psi z zelo veliko potrebo po gibanju: goniči in ptičarji (različni lovski psi), polarni psi, pinči (npr. nemški pinč, 
doberman), setri (npr. irski seter), ovčarski psi (npr. nemški ovčar, škotski ovčar) in mešanci z navedenimi 
skupinami pasem.   
 Psi s srednje veliko potrebo po gibanju: hrti, špici, terierji, prinašalci (npr. labradorec, zlati prinašalec), šarivci 
in vodni psi (npr. različni španjeli), jazbečarji in mešanci z navedenimi skupinami pasem.   
 Psi z majhno potrebo po gibanju: doge in obrambni psi (npr. mastif, rotvajler), družni psi (npr. buldog, koder, 
maltežan, čivava), pastirski psi (npr. bernardinec, šnavcer) ter mešanci z navedenimi skupinami pasem.   
 
 
IF (2) Q14 = [2]   
Q16 - Kdo gre največkrat na sprehod z njim?  
 
 Mama  
 Oče  
 Jaz  
 Brat ali sesta  
 Nekdo drug  
 Nihče, večinoma gre sam ven oz. je na dvorišču  
 
 




Q18 - Ali se samemu sebi zdiš:  
 
 Precej pretežek/pretežka  
 Nekoliko pretežek/pretežka  
 Ravno prav težek/težka  
 Nekoliko prelahek/prelahka  
 Precej prelahek/prelahka  
 
 
Q19 - Kaj od naštetega poskušaš narediti glede svoje telesne teže?  
 
 Zmanjšati težo  
 Pridobiti težo  
 Ostati na isti teži  





Q20 -   
ZAHTEVNE telesne dejavnosti so tek, ekipni športi, hiter ples, preskakovanje kolebnice in vse ostale telesne 
dejavnosti, pri katerih občutiš povečan srčni utrip, se močno zadihaš in oznojiš. ZMERNE telesne dejavnosti 




Q21 - Označi, koliko minut si se ukvarjal/a z ZAHTEVNIMI telesnimi dejavnostmi vsak dan v zadnjih 7-ih 
dneh. To vključuje telesno dejavnost med športno vzgojo, med odmori, po šoli, popoldan, zvečer in v 
prostem času. 
Na primer: če si se v ponedeljek z zahtevnimi telesnimi dejavnostmi ukvarjal/a 1 uro in 15 minut, označi 
ustrezna polja v tabeli z urami in v tabeli z minutami.
   
 
 0 1 2 3 0 15 30 45 
Ponedeljek         
Torek         
Sreda         
Četrtek         
Petek         
Sobota         
Nedelja         
 
 
Q22 - Označi, koliko minut si se ukvarjal/a z ZMERNIMI telesnimi dejavnostmi vsak dan v zadnjih 7-ih 
dneh. To vključuje telesno dejavnost med športno vzgojo, med odmori, po šoli, popoldan, zvečer in v 
prostem času. 
Na primer: če si se v ponedeljek z zmernimi telesnimi dejavnostmi ukvarjal/a 1 uro in 30 minut, označi 
ustrezna polja v tabeli z urami in v tabeli z 
minutami. 
     
 
 0 1 2 3 0 15 30 45 
Ponedeljek         
Torek         
Sreda         
Četrtek         
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 0 1 2 3 0 15 30 45 
Petek         
Sobota         
Nedelja         
 
 
Q23 - Kako telesno dejavna se ti zdita tvoja starša/ krušna starša/ skrbnika? Če imaš krušnega očeta ali 











Oče/ krušni oče/ skrbnik      
Mati/ krušna mati/ skrbnica      
 
 
Q24 - Kako močno te starši ali skrbniki spodbujajo k telesni dejavnosti?  
 
 Zelo me spodbujajo  
 Spodbujajo me  
 Niti me ne spodbujajo niti odvračajo  
 Odvračajo me  
 Zelo me odvračajo  
 
 
Q25 - Kako te starši ali skrbniki podpirajo, da si oz. da bi bil telesno dejaven/dejavna? (npr. te vozijo na 
tekme, ti kupujejo športno opremo ipd.)  
 
 Zelo me podpirajo  
 Podpirajo me  
 Ne podpirajo me  
 Sploh me ne podpirajo  
 
 
Q26 - Na kakšen način si v zadnjih 7-ih dneh običajno prišel/prišla v šolo in domov iz šole? Če si 
uporabljal/a dva ali več načinov potovanja, izberi tistega, za katerega si potrošil/a največ časa.  
 
 Z avtom Z 
avtobusom
, vlakom 
Peš S kolesom Z rolerji, 
rolko, s 
skirojem 
Prihod v šolo      
Odhod iz šole      
 
 
IF (3) Q26a = [1, 2] or Q26b = [1, 2]   
Q27 - Kakšni so vzroki, da običajno ne greš v šolo ali iz šole sam/a dejavno (peš, s kolesom, rolerji, 
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skirojem, rolko)?  
Možnih je več odgovorov  
 
 Šola je predaleč  
 Nihče od mojih prijateljev ne gre sam  
 Pouk sovpada z delovnim časom staršev  
 Ne želim  
 Ni ustrezne prometno varne poti do šole  
 Da ne zamudim pouka  
 Pot do šole ni dovolj varna (kriminal)  
 Zaradi mojih popoldanskih dejavnosti  
 Drugo:  
 
 
Q28 - Koliko izmed tvojih najboljših prijateljev/prijateljic je telesno dejavnih?  
 
 Nihče  
 1  
 2  
 3  
 4  
 5 ali več  
 
 
Q29 - Spomni se zadnjih 7 dni in navedi, koliko dni si vadil/a (v šoli in zunanj nje) z namenom, da bi 
izboljšal/a svojo:  
 
 0 dni 1 dan 2 dni 3 dni 4 dni 5 dni 6 dni 7 dni 
vzdržljivost, tako da 




        
mišično moč, npr. s 
sklecami, 
dvigovanjem trupa, 
plezanjem, vadbo s 
težkimi žogami ali 
dvigovanjem uteži? 
        
gibljivost, npr. z 
razteznimi vajami? 
        
 
 
Q30 - Koliko ur športne vzgoje, izbirnega predmeta Šport (to so Šport za zdravje; Izbrani šport – npr. 
košarka, odbojka, atletika; Šport za sprostitev) ali izbirnega predmeta Plesne dejavnosti si obiskoval/a 




 0 ur  
 1 uro  
 2 uri  
 3 ure  
 4 ure  
 5 ur  
 
 
Q31 - Ali si bil/a v zadnjih 7-ih dneh bolan/bolna ali pa ti je kakšna druga stvar preprečevala običajno 
telesno dejavnost?  
 
 Ne  
 Da  
 
 
Q32 - Kaj ti je všeč pri tvojih urah športne vzgoje?  
Možnih je več odgovorov  
 
 Moja dejavnost  
 Pridobivanje kondicije  
 Zabava  
 Raznolikost dejavnosti  
 Učenje različnih športov  
 Preživljanje časa s prijatelji  
 Učenje o zdravem telesu  
 Nič  
 
 
Q33 - Če bi se na splošno primerjal/a s svojimi vrstniki/vrstnicami enake starosti pri športnih dejavnostih, 
kako bi se ocenil/a?  
 
 Odlično  
 Dobro  
 Zadovoljivo  
 Slabo  
 
 
Q34 - Ali sodeluješ v šolskih športnih interesnih dejavnostih, krožkih? Sem ni vključeno sodelovanje v 
izbirnem predmetu Šport ali Plesne dejavnosti.  
 
 Ne  





Q35 - Ali sodeluješ v šolskih športnih tekmovanjih?  
 
 Ne  
 Da  
 
 
Q36 - Ali redno obiskuješ športno vadbo zunaj šole - treniraš v klubu, obiskuješ vadbo v društvu, športnem 
centru (npr. aerobika, fitnes)?  
 
 Ne  
 Da, treniram v klubu in hodim na tekmovanja  
 Da, treniram v klubu, a ne hodim na tekmovanja   




IF (4) Q36 = [2, 3, 4]   
Q37 - S katerim športom se ukvarjaš v teh športnih programih? Če obiskuješ več programov, navedi 
najpomembnejšega.  
 
 AEROBIKA  
 ATLETIKA  
 BADMINTON  
 BALET  
 BALINANJE  
 BORILNI ŠPORTI: KARATE, JUDO, BOKS, JU - JITSU, AIKIDO, KICKBOKS  
 DRSANJE  
 GIMNASTIKA  
 GOLF  
 HOKEJ - IN LINE  
 HOKEJ NA LEDU  
 JADRANJE, JADRANJE NA DESKI  
 KAJAK KANU  
 KEGLJANJE  
 KOLESARSTVO - CESTNO, GORSKO  
 KONJENIŠTVO  
 KOŠARKA  
 KOTALKANJE  
 LOKOSTRELSTVO  
 NAMIZNI TENIS  
 NOGOMET, MALI NOGOMET  
 ODBOJKA  
 ODBOJKA NA MIVKI  
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 ORIENTACIJSKI TEK  
 PLANINSTVO  
 PLANINSTVO - ŠPORTNO PLEZANJE  
 PLAVANJE  
 PLES  
 ROKOMET  
 ROLANJE, ROLKANJE  
 SMUČANJE - ALPSKO, AKROBATSKO, DESKANJE  
 SMUČANJE - SKOKI  
 SMUČANJE - TEKI, BIATLON  
 SQUASH  
 STRELSTVO  
 TAEKWONDO  
 TENIS  
 TRIATLON  
 VATERPOLO  
 VESLANJE  
 Drugo:  
 
 
IF (4) Q36 = [2, 3, 4]   
Q38 - Koliko časa skupaj tedensko nameniš športni vadbi zunaj šole (v klubu, športnem centru, sam)?  
 
 Manj kot 1 uro  
 Od 1 do 2 uri  
 Od 3 do 4 ure  
 Od 5 do 6 ur  
 Od 7 do 13 ur  
 14 ur ali več  
 
 
IF (4) Q36 = [2, 3, 4]   
Q39 - Koliko ur treninga tedensko opraviš zgolj v okviru športnega kluba?  
 
 Manj kot 1 uro  
 Od 1 do 2 uri  
 Od 3 do 4 ure  
 Od 5 do 6 ur  
 Od 7 do 13 ur  
 14 ur ali več  
 
 
IF (5) Q36 = [1]   




 Ne  
 Da  
 
 
IF (6) Q40 = [2]   
Q41 - Kateri šport si treniral?  
 
 AEROBIKA  
 ATLETIKA  
 BADMINTON  
 BALET  
 BALINANJE  
 BORILNI ŠPORTI: KARATE, JUDO, BOKS, JU - JITSU, AIKIDO, KICKBOKS  
 DRSANJE  
 GIMNASTIKA  
 GOLF  
 HOKEJ - IN LINE  
 HOKEJ NA LEDU  
 JADRANJE, JADRANJE NA DESKI  
 KAJAK KANU  
 KEGLJANJE  
 KOLESARSTVO - CESTNO, GORSKO  
 KONJENIŠTVO  
 KOŠARKA  
 KOTALKANJE  
 LOKOSTRELSTVO  
 NAMIZNI TENIS  
 NOGOMET, MALI NOGOMET  
 ODBOJKA  
 ODBOJKA NA MIVKI  
 ORIENTACIJSKI TEK  
 PLANINSTVO  
 PLANINSTVO - ŠPORTNO PLEZANJE  
 PLAVANJE  
 PLES  
 ROKOMET  
 ROLANJE, ROLKANJE  
 SMUČANJE - ALPSKO, AKROBATSKO, DESKANJE  
 SMUČANJE - SKOKI  
 SMUČANJE - TEKI, BIATLON  
 SQUASH  
 STRELSTVO  
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 TAEKWONDO  
 TENIS  
 TRIATLON  
 VATERPOLO  
 VESLANJE  
 Drugo:  
 
 
IF (6) Q40 = [2]   
Q42 - Koliko let si ga treniral?  
 
 
   
 
 
Q43 - Koliko časa skupaj si v zadnjih 7-ih dneh igral/a glasbeni instrument?  
 
 Nič, ne igram instrumenta  
 Manj kot 1 uro  
 Od 1 do 6 ur  
 Od 7 do 13 ur  
 14 ur in več  
 
 
Q44 - Koliko časa skupaj si v zadnjih 7-ih dneh delal/a domačo nalogo?  
 
 Nič  
 Manj kot 1 uro  
 Od 1 do 3 ure  
 Od 4 do 6 ur  
 Od 7 do 9 ur  
 Od 10 do 13 ur  
 14 ur in več  
 
 
Q45 - Ali hodiš na igrišče s prijatelji/prijateljicami?  
 
 Ne  
 Da  
 
 
Q46 - Označi, koliko časa dnevno nameniš naslednjih dejavnostim MED TEDNOM (OB DELAVNIKIH). 
Na primer: če običajno ob delavnikih gledaš televizijo 1 uro in 45 minut, označi ustrezna polja v tabeli z 




     
 
 0 1 2 3 4 5 0 15 30 45 
Gledanje TV programa ali filmov prek DVD ali 
interneta           
Igranje računalniških ali video igric           
Pogovarjanje po telefonu (vključno z SMS, 
MMS) 
          
Brskanje po internetu (vključno z družabnimi 
omrežji, npr. Facebook)           
Branje za zabavo (knjige, revije, časopisi)           
 
 
Q47 - Označi, koliko časa dnevno nameniš naslednjih dejavnostim OB KONCU TEDNA (SOBOTA in 
NEDELJA). 
   
 
 0 1 2 3 4 5 0 15 30 45 
Gledanje TV programa ali filmov prek DVD ali 
interneta           
Igranje računalniških ali video igric           
Pogovarjanje po telefonu (vključno z SMS, 
MMS) 
          
Brskanje po internetu (vključno z družabnimi 
omrežji, npr. Facebook) 
          
Branje za zabavo (knjige, revije, časopisi)           
 
 




Q49 - Odgovori na naslednja vprašanja glede tvojega spanja z odgovori na 5-stopenjski lestvici od "Vedno, 





Pogosto Včasih Redko Nikoli 
Kako pogosto si zaspan/a ali se ti drema med 
poukom?      






Pogosto Včasih Redko Nikoli 
pisanjem domačih nalog? 
Ali si običajno pozoren/pozorna cel dan?       
Kako pogosto si utrujen/a ali 
nejevoljen/nejevoljna čez dan?      
Kako pogosto imaš težave z jutranjim 
vstajanjem? 
     
Kako pogosto zaspiš nazaj po tem, ko se zjutraj 
zbudiš?       
Kako pogosto te mora nekdo zbuditi zjutraj?      
Kako pogosto bi potreboval/a več spanja?      
 
 
Q50 - Označi, ob kateri uri običajno vstaneš MED TEDNOM?  
 
 4:00  
 4:15  
 4:30  
 4:45  
 5:00  
 5:15  
 5:30  
 5:45  
 6:00  
 6:15  
 6:30  
 6:45  
 7:00  
 7:15  
 7:30  
 7:45  
 8:00  
 8:15  
 8:30  
 8:45  
 9:00  
 9:15  
 9:30  
 9:45  
 10:00  
 10:15  
 10:30  
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 10:45  
 11:00  
 
 
Q51 - Označi, ob kateri uri običajno zaspiš MED TEDNOM?  
 
 20:00  
 20:15  
 20:30  
 20:45  
 21:00  
 21:15  
 21:30  
 21:45  
 22:00  
 22:15  
 22:30  
 22:45  
 23:00  
 23:15  
 23:30  
 23:45  
 0:00  
 0:15  
 0:30  
 0:45  
 1:00  
 1:15  
 1:30  
 1:45  
 2:00  
 
 
Q52 - Označi, ob kateri uri običajno vstaneš OB KONCU TEDNA?  
 
 4:00  
 4:15  
 4:30  
 4:45  
 5:00  
 5:15  
 5:30  
 5:45  
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 6:00  
 6:15  
 6:30  
 6:45  
 7:00  
 7:15  
 7:30  
 7:45  
 8:00  
 8:15  
 8:30  
 8:45  
 9:00  
 9:15  
 9:30  
 9:45  
 10:00  
 10:15  
 10:30  
 10:45  
 11:00  
 11:15  
 11:30  
 11:45  
 12:00  
 12:15  
 12:30  
 12:45  
 13:00  
 13:15  
 13:30  
 13:45  
 14:00  
 
 
Q53 - Označi, ob kateri uri običajno zaspiš OB KONCU TEDNA?  
 
 20:00  
 20:15  
 20:30  
 20:45  
 21:00  
 21:15  
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 21:30  
 21:45  
 22:00  
 22:15  
 22:30  
 22:45  
 23:00  
 23:15  
 23:30  
 23:45  
 0:00  
 0:15  
 0:30  
 0:45  
 1:00  
 1:15  
 1:30  
 1:45  
 2:00  
 2:15  
 2:30  
 2:45  
 3:00  
 3:15  
 3:30  
 3:45  
 4:00  
 4:15  
 4:30  
 4:45  
 5:00  
 
 




Q55 - Kako pogosto med tednom (ponedeljek-petek) uživaš posamezne obroke?  
 
 Vse dni 
med 
tednom 
4 dni med 
tednom 











Zajtrk        
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 Vse dni 
med 
tednom 
4 dni med 
tednom 











Dopoldanska malica        
Kosilo        
Popoldanska malica        
Večerja        
 
 
Q56 - Kako pogosto uživaš naslednje jedi?  
 











Ocvrte jedi (pomfri, ocvrto meso, ocvrtke ipd.)      
Kupljene pripravljene glavne jedi (npr. Mizica 
pogrni se, Pogrej in pojej ipd.)      
Hitro prehrano ("Fast food") (hot dog, pizza, 
burek, hamburger ipd.) 
     
Gotove in pol gotove jedi (jedi iz pločevink, 
juhe iz vrečke, omake za testenine ipd.)      
 
 
Q57 - Kako pogosto uživaš posamezne jedi?  
 








1xna teden 1-3xna 
mesec 
Nikoli 
Polnozrnat kruh        
Čokolada        




brezalkoholne pijače - 
različne kole, ledeni 
čaji) 
       
Energijske pijače 
(Red bull in podobno) 
       
Sadje (sveže sadje, 
sadne solate, suho 
sadje, sadni kompoti) 










Q58 - Odgovori na naslednja vprašanja.  
 
 Vedno Pogosto Občasno Redko Nikoli Ne želim 
odgovoriti 
Ali poješ vse, kar 
imaš na krožniku? 
      
Kako pogosto imaš 
doma na razpolago 
zadosti sadja? 
      
Kako pogosto imaš 
doma na razpolago 
zadosti zelenjave? 
      
 
 
Q59 - Ali občasno uživaš kakšna prehranska dopolnila (vitamine, minerale, proteine ipd.)?  
 
 Ne  
 Da  
 
 




Q61 - Ali si že kdaj kadil/a tobak? (vsaj eno cigareto, cigaro ali pipo)  
 
 Ne  
 Samo poskusil  
 Da  
 
 
IF (7) Q61 = [3]   
Q62 - Kako pogosto kadiš tobak sedaj?  
 
 Vsak dan  
 Vsaj enkrat na teden, a ne vsak dan  
 Manj kot enkrat na teden  
 Ne kadim  
 
 






Q64 - Ali imaš katero od dolgotrajnih bolezni, oviranosti ali drugih bolezenskih stanj?  
 
 Ne  
 Da, katero:  
 Ne želim odgovoriti  
 
 












Ali si se počutil/a "fit" in dobro?      
Ali si se počutil/a polna energije?      
Ali si se počutil/a žalosten/na?      
Ali si se počutil/a osamljen/a?      
Ali si imel/a dovolj časa zase?      
Ali si lahko v svojem prostem času počel/a 
stvari, ki si jih želel/a početi?  
     
Ali so bili starši pošteni do tebe?      
Ali si se zabaval/a s svojimi prijatelji?      
Ali si se v šoli dobro počutil/a?      
Ali si bil/a pri pouku/učenju lahko zbran/a?      
 
 
Q66 - Kako bi na splošno ocenil/a svoje zdravje?  
 
 Odlično  
 Zelo dobro  
 Dobro  
 Kar dobro  
 Slabo  
 
 




Q68 - Kateri šolski predmeti so po tvojem mnenju najpomembnejši za tvoje prihodnje življenje (razvrsti 3 
najpomembnejše, tako da povlečeš polje v okvir na desni)?  
 
 
slovenščina      
angleščina      
nemščina      
italjanščina      
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matematika      
likovna vzgoja      
glasbena 
vzgoja    
  
športna vzgoja      
geografija      
zgodovina      
družba      
etika in družba 
(državljanska, 
domovinska 
vzgoja in etika)    
  
fizika      
kemija      
biologija      
naravoslovje      
naravoslovje in 
tehnika    
  
tehnika in 
tehnologija    
  
gospodinjstvo      
 
 
Q69 - Kakšna je bila tvoja ocena iz matematike v prejšnjem šolskem letu?  
 
 Napredoval z nezadostno  
 Zadostna (2)  
 Dobra (3)  
 Prav dobra (4)  
 Odlična (5)  
 
 
Q70 - Kateri šolski predmet je zate najtežji?  
 
 slovenščina  
 angleščina  
 nemščina  
 italjanščina  
 matematika  
 likovna vzgoja  
 glasbena vzgoja  
 športna vzgoja  
 geografija  
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 zgodovina  
 družba  
 etika in družba (državljanska, domovinska vzgoja in etika)  
 fizika  
 kemija  
 biologija  
 naravoslovje  
 naravoslovje in tehnika  
 tehnika in tehnologija  
 gospodinjstvo  
 
 
Q71 - Kateri šolski predmet ti je najljubši?  
 
 slovenščina  
 angleščina  
 nemščina  
 italjanščina  
 matematika  
 likovna vzgoja  
 glasbena vzgoja  
 športna vzgoja  
 geografija  
 zgodovina  
 družba  
 etika in družba (državljanska, domovinska vzgoja in etika)  
 fizika  
 kemija  
 biologija  
 naravoslovje  
 naravoslovje in tehnika  
 tehnika in tehnologija  
 gospodinjstvo  
 
 
Q72 - Kateri šolski predmeti je zate najmanj priljubljen?  
 
 slovenščina  
 angleščina  
 nemščina  
 italjanščina  
 matematika  
 likovna vzgoja  
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 glasbena vzgoja  
 športna vzgoja  
 geografija  
 zgodovina  
 družba  
 etika in družba (državljanska, domovinska vzgoja in etika)  
 fizika  
 kemija  
 biologija  
 naravoslovje  
 naravoslovje in tehnika  
 tehnika in tehnologija  
 gospodinjstvo  
 
 
Q73 - Za kateri šolski predmet porabiš največ časa za učenje?  
 
 slovenščina  
 angleščina  
 nemščina  
 italjanščina  
 matematika  
 likovna vzgoja  
 glasbena vzgoja  
 športna vzgoja  
 geografija  
 zgodovina  
 družba  
 etika in družba (državljanska, domovinska vzgoja in etika)  
 fizika  
 kemija  
 biologija  
 naravoslovje  
 naravoslovje in tehnika  
 tehnika in tehnologija  
 gospodinjstvo  
 
 
















valo me je 
Zelo me je 
obremenje
valo 
razlaga učitelja      
pisanje narekov, zapisovanje razlage      
samostojno učenje      
čakanje na malico in kosilo      
slab zrak      
slaba svetloba prostorov      
pretiran hrup v razredu      
nered in nemir v razredu      
prezgodnji začetek pouka      
prepozen zaključek pouka      
prekratki odmori med urami (npr. ni 
rekreativnega odmora) 
     
neustrezen način preverjanja in ocenjevanja 
znanja 
     
dolgotrajno sedenje      
slabi odnosi s sošolci      
slabi odnosi z učitelji      
 
 
IF (8) XSPOL = [2]   




IF (8) XSPOL = [2]   
Q76 - Ali že imaš menstruacijo?  
 
 Ne  
 Da  
 
 
IF (9) Q76 = [2]   
Q77 - Pri kateri starosti si dobila menstruacijo (na leto in mesec natančno)? Poskusi se čim bolj natančno 
spomniti, v pomoč naj ti bodo razne okoliščine tistega trenutka – morda si bila takrat na morju (poletni 
meseci), morda je bilo to pozimi, morda v šoli (september do junij), morda ob točno določenem dogodku…  
 
 
Starost: leta   meseci   
 
 
IF (9) Q76 = [2]   




 Ne  
 Da  
 
 
IF (10) Q78 = [2]   






IF (10) Q78 = [2]   
Q80 - Koliko časa že imaš hormonsko terapijo?  
 
 
število let   število 
mesecev 
  
 
